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ABSTRAK 

 

Pendahuluan: Hipertensi merupakan faktor risiko utama penyakit kardiovaskular dan 

menjadi penyebab terbesar dari morbiditas dan mortalitas di seluruh dunia. Berbagai 

macam faktor berkontribusi terhadap tingginya angka kejadian hipertensi, salah satunya 

adalah self care (perawatan diri). Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui 

gambaran intervensi berbasis self care pada pasien dewasa dengan hipertensi. Metode: 

Studi literatur ini menggunakan metode scoping review dengan pendekatan PCC 

(Population, Concept, Context). Pencarian artikel menggunakan data base EBSCOhost dan 

PubMed, serta mesin pencarian Google Scholar dengan kata kunci populasi yaitu adults 

OR mature aged OR grown, konsep yaitu self care interventions OR self care practices OR 

self care, dan konteks yaitu hypertension OR high blood pressure OR elevated blood 

pressure OR hypertensive. Hasil: Hasil pencarian didapatkan 13 artikel yang teridentifikasi 

dan relevan dengan tujuan penelitian. Intervensi berbasis self care untuk penderita 

hipertensi di antaranya Self Care Berbasis Teknologi (Telementoring, aplikasi BPMAP dan 

E-Lifestyle, E-Counseling), Latihan Fisik (Exercise+PEH, Latihan Berjalan Kaki, Latihan 

Isometric Handgrip (IHG), Latihan Nafas Pranayama, dan Self Management Exercise 

Program), serta Pendidikan Kesehatan. Kesimpulan: Intervensi berbasis self care 

memiliki efektivitas yang positif terhadap tekanan darah, kualitas hidup, kepatuhan 

pengobatan, perilaku perawatan diri, dan kebugaran fisik pada pasien hipertensi. 

 

Kata kunci:  Intervensi; Perawatan Diri; Dewasa; Hipertensi. 

 

ABSTRACT 

Introduction: Hypertension is a major risk factor for cardiovascular disease and is the 

biggest cause of morbidity and mortality worldwide. Various factors contribute to the high 

incidence of hypertension, one of which is self care. The aim of this study was to describe 

a self-care based intervention in adult patients with hypertension. Methods: This literature 

study used a scoping review method with a PCC (Population, Concept, Context) approach. 

Search articles used the EBSCOhost and PubMed data bases, and Google Scholar search 

engine with the population keywords were adults OR mature aged OR grown, concepts  

keyword were self care interventions OR self care practices OR self care, and context 

keyword were hypertension OR high blood pressure OR elevated blood pressure OR 

hypertensive. Results: The search results found 13 articles that were identified and relevant 

to the research objectives. Self care-based interventions for people with hypertension 

include Technology-Based Self Care (Telementoring, BPMAP and E-Lifestyle 

applications, E-Counseling), Physical Exercises (Exercise+PEH, Walking Exercises, 

Isometric Handgrip Exercises (IHG), Pranayama Breathing Exercises, and Self 

Management Exercise Program), and Health Education. Conclusion: Self care-based 
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interventions have positive effectiveness on blood pressure, quality of life, medication 

adherence, self-care behavior, and physical fitness in hypertensive patients. 

 

Keywords: Intervention; Self Care; Adult; Hypertension. 

 

PENDAHULUAN 

Hipertensi merupakan faktor risiko 

utama penyakit kardiovaskular dan 

menjadi penyebab terbesar dari 

morbiditas dan mortalitas di seluruh 

dunia (O’Donnell et al., 2016). Menurut 

WHO (2017) sebanyak 9,4 juta kematian 

terjadi di dunia setiap tahunnya, dan 

sebesar 16,5% dari seluruh angka 

kematian dikaitkan dengan tekanan darah 

tinggi. Sedangkan Indonesia menduduki 

peringkat ke-8 dengan prevalensi sebesar 

26,5% di Asia (Chia et al., 2017). 

Berdasarkan data Survei Kesehatan 

Indonesia pada tahun 2018, prevalensi 

hipertensi sebesar 33,4% pada laki-laki 

dan 35,4 % pada perempuan. Angka ini 

meningkat dari 25,8% pada 2013 

menjadi 34,1% pada 2018 (Riset 

Kesehatan Dasar, 2018). 

Setyoningsih dan Zaini (2020) 

mengatakan pengendalian hipertensi di 

masyarakat secara umum masih belum 

optimal. Hal ini dapat dilihat dari 

rendahnya tingkat kepatuhan prngobatan. 

Setyoningsih dan Zaini (2020) 

mengatakan sebanyak 34,1% responden 

tidak patuh terhadap pengobatan. Selain 

itu, berdasarkan Riset Kesehatan Dasar 

(2018) sebanyak 13,3% penderita 

hipertensi tidak minum obat dan 32,3% 

tidak rutin minum obat. Rendahnya 

tingkat kepatuhan pengobatan pada 

pasien hipertensi dapat berdampak pada 

peningkatan kematian sebesar 12 sampai 

25 persen (Setyoningsih & Zaini, 2020).  

Selain kepatuhan, faktor lain yang tidak 

kalah pentingnya juga yaitu self care. Self 

care merupakan segala sesuatu yang 

berkaitan dengan upaya pasien dalam 

mengelola dirinya sendiri dan 

mempertahankan perilaku yang efektif 

dalam menghadapi penyakit hipertensi 

yang dialami (Raja et al., 2021). Kegiatan 

yang dilakukan oleh individu seperti 

perawatan kesehatan, pencegahan 

terhadap gejala penyakit, penggunaan 

fasilitas kesehatan, dan melakukan 

interaksi dengan tenaga kesehatan 

profesional untuk meningkatkan status 

kesehatannya juga termasuk tindakan 

perawatan diri (Crow et al., 2004 dalam 

Suprayitno & Damayanti, 2020). Selain 

itu, Han et al., (2014) mengatakan praktik 

self care lainnya melibatkan konsumsi 

obat, konsumsi rendah natrium dan diet 

rendah lemak, olahraga, membatasi 

minum alkohol, tidak merokok, 

penurunan berat badan, monitor tekanan 

secara teratur, kunjungan perawatan 

kesehatan rutin, dan mengurangi stres.  

Fahkurnia (2017) mengatakan bahwa self 

care pada penderita hipertensi dengan 

hasil self care kategori tinggi sebesar 15 

responden (24,6%), self care kategori 

sedang 35 responden (57,4%), dan self 

care kategori rendah sebesar 11 

responden (18%). Selain itu, Wondmiene 

et al., (2021) mengatakan lebih dari 

separuh pasien (58,55%) hipertensi 

memiliki self care practice yang buruk di 

Ethiopia. Kemudian, penelitian Gelaw et 

al., (2021) juga mengatakan hampir 

setengahnya (45,9%) memiliki self care 

practice yang buruk. 

Kurangnya praktik self care pada 

penderita hipertensi dapat berdampak 

pada peningkatan hospitalisasi dan biaya 

perawatan (Asadi et al., 2019).  Sebagian 

besar praktik self care yang kurang 

dialami oleh pasien dewasa, karena pada 

usia ini seseorang lebih memiliki 

kesiulitan dalam merubah gaya hidup. 

Kemampuan perawatan diri yang buruk 

akan meningkatkan hospitalisasi 

berulang. Dengan demikian pembiayaan 

pun akan semakin meningkat. 

Sebaliknya, apabila seseorang memiliki 

kemampuan atau skill dalam melakukan 

self care yang berkualitas hal ini akan 

mendukung dalam melakukan 

pencegahan serta mengurangi resiko dan 

komplikasi yang bisa diakibatkan oleh 

penyakit yang sedang dideritanya 

(Suprayitno & Damayanti, 2020). 

Tujuan dari penulisan telaah artikel ini 

untuk mengidentifikasi berbagai macam 
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intervensi berbasis self care pada pasien 

dewasa dengan hipertensi. 

 

KAJIAN LITERATUR 

Hipertensi 

Menurut Kementerian Kesehatan RI 

(2014), hipertensi dikenal sebagai 

tekanan darah tinggi merupakan 

peningkatan tekanan darah sitolik lebih 

dari 140 mmHg dan siastolik lebih dari 

90 mmHg pada 2 kali pemeriksaan 

dengan selang waktu 5 menit. Hipertensi 

menempati peringkat di antara kondisi 

medis kronis yang paling umum yang 

ditandai dengan peningkatan tekanan 

arteri yang persisten (Iqbal & Jamal, 

2021).  

 

Ada beberapa faktor yang memicu 

terjadinya hipertensi di antaranya ada 

faktor yang bisa dibuah dan faktor yang 

tidak dapat di ubah: a. Faktor yang tidak 

dapat diubah (usia, jenis kelamin, 

keturunan); b. Faktor yang dapat diubah 

(kebiasaan merokok, mengonsumsi 

makanan berlemak atau bersantan, tinggi 

garam/natrium, dan minum kopi) 

(Brunner & Suddart, 2016). Sementara 

komplikasi dari hipertensi yang tidak 

terkontrol, dalam beberapa penelitian 

populasi meliputi: penyakit jantung 

koroner; infark miokard; storke; 

ensefalopati hipertensi; gagal ginjal; 

penyakit arteri perifer; fibrilasi atrium; 

aneurisma aorta; dan kematian (Iqbal & 

Jamal, 2021). 

 

Cara penanganan dan pencegahan 

hipertensi antara lain cek kesehatan 

secara berkala, enyahkan asap rokok, 

rajin beraktifitas fisik, diet seimbang, 

istirahat yang cukup, dan kelola stres 

(Kementerian Kesehatan RI, 2020). 

 

Perawatan Diri (Self Care) pada 

Pasien Hipertensi 
Perawatan diri dalam konteks pasien 

dengan penyakit kronis merupakan hal 

yang kompleks dan sangat dibutuhkan 

untuk keberhasilan manajemen serta 

kontrol dari penyakit kronis tersebut 

(Nasresabetghadam et al., 2021). Tingkat 

kebutuhan perawatan diri (self care) 

berdasarkan teori Orem disebut juga 

dengan Self Care Requisite, yang terdiri 

dari kebutuhan universal, developmental, 

dan health deviation (Muhlisini, 2010). 
Penelitian Fahkurnia (2017) mengatakan 

bahwa self care pada penderita hipertensi 

di wilayah kerja Puskesmas Gatak hasil 

self care kategori tinggi sebesar 15 

responden (24,6%), self care kategori 

sedang 35 responden (57,4%), dan self 

care kategori rendah sebesar 11 

responden (18%). Pada responden 

dengan dengan self care kategori rendah 

rata-rata memiiki skor kepatuhan rendah 

dalam mengkonsumsi obat antihipertensi 

dan tidak patuh dalam melakukan diet 

rendah garam.  

 

Penelitian Wondmiene et al., (2021) 

mengatakan lebih dari separuh pasien 

(58,55%) hipertensi memiliki self care 

practice hipertensi yang buruk di 

Ethiopia. Penelitian Gelaw et al., (2021) 

sejalan dengan penelitian Wondmiene et 

al., (2021) yang mengatakan bahwa 

sebanyak 54,1% pasien hipertensi 

memiliki self care practice yang baik 

terhadap hipertensi. Artinya dalam 

penelitian Gelaw et al., (2021) hampir 

setengahnya (45,9%) memiliki self care 

practice yang buruk. 

 

 

METODE PENELITIAN 

Desain yang digunakan dalam telaah 

artikel ini adalah metode scoping review. 

Pencarian artikel ini menggunakan teknik 

PCC (Population, Concept, Context). 

Pencarian artikel menggunakan data base 

EBSCOhost dan PubMed, serta mesin 

pencarian Google Scholar dengan kata 

kunci populasi yaitu adults OR mature 

aged OR grown, konsep yaitu self care 

interventions OR self care practices OR 

self care, dan konteks yaitu hypertension 

OR high blood pressure OR elevated 

blood pressure OR hypertensive. Kriteria 

inklusi telaah artikel ini meliputi kategori 

usia dewasa (19-44 tahun), 5 tahun 

terakhir (2016 – 2021), artikel bahasa 

inggris, artikel dengan teks penuh, serta 

artikel dengan jenis penelitian clinical 

trial dan randomized controlled trial. 

Sedangkan kriteria eksklusi telaah artikel 

ini adalah artikel dengan jenis penelitian 
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literature review, dan artikel yang tidak 

berhubungan dengan perawatan diri 

hipertensi. 

Setelah melakukan pencarian literature 

melalui databases yaitu PubMed, 

EBSCOhost, dan Google Scholar 

didapatkan 2.232.124 artikel 

(EBSCOhost 1.560.329 artikel, PubMed 

795 artikel, dan Google Scholar 671.000 

artikel). Kemudian, dilakukan 

penyortiran artikel yang sesuai dengan 

kriteria inklusi dan eksklusi yang sudah 

ditetapkan. Hasil penyortiran tersebut 

didapatkan 13 artikel. Sebanyak 13 artikel 

tersebut selanjutnya dianalisis. 

 

PEMBAHASAN 

Terdapat banyak intervensi yang berbasis 

self care pada pasien hipertensi. 

Intervensi yang didapat untuk dibahas 

pada telaah litaratur ini terdiri dari 13 

artikel yang secara keseluruhan dibagi 

menjadi 4 kelompok besar, meliputi: 5 

artikel kelompok pemberian Intervensi 

Self Care Berbasis Teknologi 

(Telementoring, aplikasi BPMAP dan E-

Lifestyle, E-Counseling), 5 artikel 

kelompok pemberian Latihan fisik 

(Exercise+PEH, Latihan berjalan kaki, 

Latihan Isometric Handgrip (IHG), 

Latihan Nafas Pranayama, dan Self 

Management Exercise Program), 1 

artikel kelompok pemberian Diet DASH, 

dan 2 artikel kelompok pemberian 

pendidikan kesehatan (Berbasis Teori 

Orem dan Lifesyle).  

A. Intervensi Self Care Berbasis 

Teknologi 

1. Telemonitoring 

Beberapa peneliti berpendapat bahwa 

teknologi seluler perlu dimanfaatkan 

dalam bidang kesehatan seperti 

intervensi klinis, dengan 

mempertimbangkan karakteristik 

populasi target dan lingkungan sistem di 

mana organisasi kesehatan beroperasi 

IQVIA Institute (2017, dalam Pan et al., 

2018). Pan, et al. (2018) membuktikan 

bahwa teknologi seluler dapat 

dimanfaatkan sebagai sarana 

telemonitoring untuk pasien di rumah. 

Pasien dewasa hipertensi yang diberi 

intervensi home telemonitoring 

menunjukkan penurunan tekanan darah 

dibanding kelompok yang tidak 

diberikan intervensi telemonitoring (Pan 

et al., 2018). 

Telemonitoring pada penelitian Pan, et al. 

(2018) dilakukan di rumah dan evaluasi 

pada hari ke-30, 90 dan 180. Pasien 

diberi sphygmomanometer otomatis, 

yang mengunggah pembacaan tekanan 

darah ke platform manajemen hipertensi 

di pusat kesehatan masyarakat dengan 

aplikasi di smartphone pasien. Sistem 

informasi menerima data aplikasi dari 

pasien dan mengirimkan materi edukasi 

kepada pasien serta memfasilitasi 

komunikasi atau konseling tentang 

perawatan antara tenaga kesehatan 

dengan pasien. Topik konseling dengan 

perawat bervariatif mulai dari diet, 

olahraga, dan masalah gaya hidup 

lainnya. Sebelumnya, pasien 

mendapatkan pelatihan terlebih dahulu. 

Pelatihan tersebut dilakukan di pusat 

kesehatan masyarakat mengenai cara 

penggunaan tensimeter otomatis dan 

aplikasinya serta kapan dan bagaimana 

mengukur tekanan darah di rumah.  

Penelitian Pan, et al. (2018) 

menunjukkan bahwa home 

telemonitoring memiliki pengaruh yang 

lebih baik pada kontrol tekanan darah 

tinggi dibandingkan dengan model 

perawatan biasa. Hal ini dikarenakan 

dapat meningkatkan kesadaran pasien 

dan memungkinkan pemeriksaan tekanan 

darah lebih sering di rumah. Temuan ini 

sejalan dengan penelitian sebelumnya 

dengan hasil yang sama bahwa 

telemonitoring secara signifikan dapat 

membantu penurunan tekanan darah 

pada pasien hipertensi (Kaihara et al., 

2014). 

a. Aplikasi Blood Pressure 

Management Application 

(BPMAP) dan E-Lifestyle 

Beberapa intervensi self care berbasis 

teknologi dapat diterapkan pada pasien 

hipertensi. Penelitian Ashoorkhani et al., 

(2016) mengenai aplikasi mobile yang 

bernama Blood Pressure Management 

Application (BPMAP) dapat 

meningkatkan kepatuhan pengobatan 

pada pasien hipertensi. Aplikasi BPMAP 

berisi konten edukasi yang dimaksudkan 

untuk meningkatkan pengetahuan pasien 
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hipertensi mengenai komplikasi dan cara 

pengendaliannya. Pada penelitiannya, 

para peserta akan memiliki aplikasi ini 

selama 6 bulan yang didalamnya 

termasuk beberapa pengukuran, 

pengingat untuk dosis dan waktu minum 

obat, tanggal kunjungan klinis, dan 

pengingat lainnya. Sejalan dengan Debon 

et al., (2020) yang mengatakan bahwa 

penggunaan aplikasi e-lifestyle yang 

didalamnya meliputi informasi kesehatan 

terkait dengan gaya hidup pasien 

hipertensi berkontribusi terhadap 

kepatuhan pengobatan yang lebih besar, 

kebiasaan yang lebih sehat, dan kondisi 

kesehatan yang lebih baik. Oleh karena 

itu, berdasarkan beberapa hasil penelitian 

dapat disimpulkan bahwa aplikasi seluler 

memiliki potensi positif dalam 

meningkatkan perilaku perawatan diri 

(self care) pada pasien hipertensi. 

b. E-Konseling 

Penelitian terkait dengan self care 

intervention pada pasien hipertensi 

dengan menggunakan teknologi juga 

dilakukan oleh Nolan et al., (2018) dan 

Liu et al., (2020). Kedua penelitian 

tersebut berupa e-konseling yang 

didalamnya sama sama memberikan 

motivasi dan cognitive behavioral skills 

untuk meningkatkan kepatuhan dan 

sekaligus self care practice pada pasien 

hipertensi. Kemudian, pemberian e-

konseling pada kedua penelitian tersebut 

diterapkan dengan memanfaatkan e-info 

berupa e-mail yang berisikan artikel 

tentang pemenuhan gaya hidup, cara 

monitoring tekanan dara, latihan dan diet 

khusus hipertensi, dan faktor risiko 

lainnya serta diberikan video sebanyak 

28 sesi setiap sesi selama 10 menit terkait 

dengan REACH e-Counseling Protocol. 

Hasil penelitian mengatakan bahwa 

secara umum e-konseling dapat 

menurunkan tekanan darah sistolik, 

meningkatkan kefektifan pengobatan, 

mendorong perubahan perilaku gaya 

hidup jangka panjang, dan dapat menjadi 

pelengkap pengobatan pada pasien 

hipertensi (Liu et al., 2020). Oleh karena 

itu, berdasarkan hasil penelitian diatas 

dapat disimpulkan bahwa penggunaan 

konseling secara online memiliki 

manfaat yang cukup beragam dan efek 

yang positif terhadap perubahan perilaku 

pasien hipertensi sehingga di era digital 

saat ini diharapkan penggunaan 

teknologi dapat dimanfaatkan lebih luas 

lagi. 

 

B. Latihan Fisik 

1.          Exercise+PEH 

Exercise+PEH adalah sebuah latihan 

yang diawasi dan dilakukan pemantauan 

latihan mandiri ditambah pemantauan 

tekanan darah secara mandiri pada pagi, 

sore, sebelum dan sesudah sesi latihan di 

rumah. Latihan fisik jenis ini berupa 

latihan aerobik berbasis rumah yang 

dilaksanakan sebanyak ≥2 hari/minggu 

selama 40 menit/sesi. Pada penelitian 

Zaleski et al., (2019) setelah melakukan 

latihan fisik peserta diinstruksikan untuk 

mengukur tekanan darah saat bangun dan 

di malam hari sekitar waktu yang sama 

hari di lengan nondominan setelah 5 

menit periode istirahat duduk. Hasil 

penelitian mengatakan bahwa latihan 

fisik jenis Exercise+PEH dapat 

bermanfaat terhadap kepatuhan dalam 

monitoring tekanan darah (Zaleski et al., 

2019).  

Sejalan dengan penelitian Kim et al., 

(2016) yang mengatakan bahwa 

pemantauan tekanan darah yang 

dilakukan secara mandiri sebelum dan 

sesudah olahraga akan mendorong hasil 

positif. Hal ini akan memungkinkan 

penyandang hipertensi memiliki persepsi 

bahwa apabila mereka melakukan latihan 

fisik mereka akan mendapatkan “hadiah” 

berupa tekanan darah yang lebih rendah. 

Selain itu, Hal ini juga dapat 

meningkatkan efikasi diri atau 

kepercayaan diri mereka untuk 

berolahraga sehingga hal ini 

menghasilkan peningkatan kepatuhan 

olahraga. (Ash et al., 2017).  

2. Latihan Berjalan Kaki 

Latihan fisik seperti berjalan kaki 

terbutki dapat menurunkan tekanan 

darah, mengurangi risiko terkena 

cardiovascular disease (CVD), dan 

berpengaruh baik terhadap kualitas hidup 

pasien dengan hipertensi (Arija et al., 

2018). Pada penelitian Arija, et al. 

(2018), ditemukan bahwa latihan fisik 

dengan berjalan kaki mengurangi skor 
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risiko terkena cardiovascular disease 

(CVD) serta mengurangi tekanan darah 

sistolik rata-rata -8,68 mmHg pada 

pasien dewasa dengan hipertensi. Selain 

itu, latihan fisik pada penelitian ini juga 

terbukti berpengaruh terhadap kualitas 

hidup pasien (fungsi fisik, nyeri tubuh, 

kesehatan umum, dan vitalitas). 

 Hal ini juga diperkuat oleh penelitian 

Cornelissen dan Smart (2013) yang 

mengatakan bahwa terdapat penurunan 

tekanan darah sistolik yang signifikan 

pada pasien hipertensi setelah diberikan 

intervensi latihan fisik dengan berjalan 

kaki. Sejalan dengan penelitian Arija et 

al., (2018) dan Cornelissen dan Smart 

(2013), penelitian Friedberg, et al. (2015) 

juga menunjukkan bahwa terdapat 

peningkatan 11,8-19,7% dari responden 

yang mampu mengontrol tekanan darah 

sebagai hasil dari program intervensi 

latihan fisik berdasarkan saran tentang 

diet, olahraga, dan kepatuhan terhadap 

pengobatan antihipertensi selama 6 

bulan.  

3. Latihan Isometric Handgrip 

(IHG) 

Latihan Isometric Handgrip (IHG) 

adalah bentuk latihan statis 

menggunakan menggunakan perangkat 

sederhana yang ekonomis dan mudah 

berupa perangkat genggam yang 

dinamakan dengan handgrip 

dynamometer. Latihan ini bertujuan 

untuk menurunkan tekanan darah. 

Latihan IHG melibatkan kontraksi statis 

otot dengan cara menggenggam atau 

meremas handgrip tanpa gerakan yang 

terlihat di sudut sendi serta tidak 

menyebabkan perubahan pada sudut 

sendi dan panjang otot meskipun 

kekuatan kontraksi dapat bervariasi 

(Millar et al., 2014). 

Intervensi yang dilakukan pada 

penelitian tersebut yaitu menggenggam 

erat (meremas) handgrip dynamometer 

dengan usaha maksimal menggunakan 

tangan yang dominan. Protokol pelatihan 

terdiri dari pemanasan 10 menit diikuti 

oleh empat kontraksi IHG selama 2 

menit. Genggaman atau remasan ditahan 

minimal selama 5 detik, diulang dengan 

waktu istirahat 1 menit di antara 

genggaman sebelumnya dengan 

genggaman berikutnya. Prosedur yang 

sama diulang sebanyak 3 kali. Total 

durasi latihan dilakukan 26 menit per 

sesi. Latihan dilakukan sebanyak 3 sesi 

per minggu selama 8 minggu. 

4. Latihan Nafas Pranayama 

(Sheetali dan Sheetkari) 

Sheetali adalah pendinginan, sheetali 

berasal dari kata shitali yang awalnya 

diambil dari kata sheetal yang berarti 

dingin dan menenangkan. Praktek 

sheetali pranayama dapat sangat 

diperlukan dalam kasus cuaca panas, 

aktivitas fisik yang intens, paparan sinar 

matahari langsung yang berkepanjangan, 

hot flashes, situasi emosional yang panas, 

dan keadaan lain yang memicu panas. 

Pranayama Sheetali dilakukan dengan 

menghirup udara dingin melalui lidah 

terlipat dan Pranayama Sheetkari 

dilakukan dengan menghirup udara 

melalui sisi mulut melalui gigi tertutup. 

Intervensi yang dilakukan pada 

penelitian Shetty, et al. (2017) yaitu 

setiap latihan nafas pranayama 

didemonstrasikan dan dipraktikkan 

selama 10 menit setiap hari, dan para 

peserta diawasi oleh anggota tim peneliti.  

Berdasarkah hasil penelitian Shetty, et al. 

(2017) menunjukkan bahwa latihan 

Sheetali dan Sheetkari dapat menurunkan 

tekanan darah sistolik, laju pernafasan, 

dan denyut jantung pada pasien 

hipertensi. Sejalan dengan penelitian 

Ananda dan Zeena (2012) di mana 

pranamaya dapat menurunkan tekanan 

darah pada pasien hipertensi. Hal ini juga 

diperkuat oleh penelitian Swami (2013) 

yang menunjukkan bahwa latihan nafas 

pranayama dari Sheetali dan Sheetkari, 

atau "napas dingin", dapat mengurangi 

tekanan darah dan tidak menghasilkan 

efek samping. 

5. Latihan Manajemen Diri (Self-

management Exercise 

Program) 

Latihan self-management merupakan 

salah satu kegiatan yang berorientasi 

pada perilaku self care penderita 

hipertensi. Program latihan self-

management yang digunakan dalam 

penelitian Tongvichean, et al. (2019) 

berdasarkan konsep manajemen diri dan 

pedoman latihan American College of 
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Sports Medicine (American College of 

Sports Medicine, 2013). Program ini 

terdiri dari ada 5 sesi selama 12 minggu. 

Sesi ke-1 yaitu pengkajian masalah dan 

motivasi (30 menit). Sesi ke-2 

pendidikan dan pelatihan kelompok kecil 

(90 menit). Sesi ke-3 yaitu diskusi 

kelompok kecil (60 menit). Sesi ke-4 

yaitu telemonitoring pada minggu ke-2, 

3, 6, dan 10 (15-30 menit). Sesi ke-5 

home visit pada minggu ke-4 dan ke-8 

(15-30 menit). 

Berdasarkan hasil penelitian 

Tongvichean et al., (2019) menunjukkan 

bahwa Self-management Exercise 

Program (SMEP) secara efektif 

meningkatkan kebugaran fisik pada 

pasien dewasa dengan prehipertensi dan 

obesitas. Program tersebut memotivasi 

pasien untuk melakukan perubahan 

perilaku olahraga sehingga mereka dapat 

meningkatkan kebugaran fisiknya. Untuk 

memastikan bahwa pasien hipertensi 

patuh dengan latihan, maka Self-

management perlu diterapkan dalam 

program latihan. Hal ini sejalan dengan 

penelitian Methakanjanasak, et al. (2014) 

yang mengatakan bahwa self-

management terbukti efektif dalam 

manajemen diri untuk meningkatkan 

kebugaran fisik. Penelitian lain juga 

mengungkapkan bahwa manajemen diri 

berpengaruh pada pengetahuan dan 

perilaku kesehatan pada orang dengan 

penyakit kronis, baik hipertensi dan 

sindrom metabolik (Suwankruhasn et al., 

2013; Thutsaringkarnsakul et al., 2012). 

C. Pola Diet DASH (Dietary 

Approaches to Stop 

Hypertension) 

Diet DASH menekankan pada konsumsi 

buah-buahan, sayuran, susu rendah 

lemak, pengurangan asupan lemak jenuh, 

lemak total, dan kolesterol. Diet DASH 

juga meliputi konsumsi biji-bijian, 

unggas, ikan, kacang-kacangan, serta 

mengurangi konsumsi daging merah, 

permen, dan minuman yang mengandung 

gula (Juraschek et al., 2017). Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa 

kombinasi pengurangan asupan natrium 

dan diet DASH dapat menurunkan 

tekanan darah sistolik di seluruh rentang 

hipertensi (Juraschek et al., 2017). 

Kelompok diet DASH yang diberi 

asupan rendah natrium memiliki tekanan 

darah sistolik yang lebih rendah 

dibanding kelompok kontrol yang diberi 

asupan natrium tinggi.  

Kombinasi asupan natrium rendah dan 

diet DASH dapat berpengaruh terhadap 

penurunan tekanan darah sistolik. 

Temuan Juraschek, et al. (2017) 

menegaskan betapa pentingnya 

intervensi gaya hidup di antara orang 

dewasa dengan tekanan darah yang tidak 

terkontrol. Pada penelitian lain juga 

ditemukan bahwa pasien hipertensi yang 

menjalankan diet DASH mengalami 

penurunan tekanan darah sistolik dan 

penurunan tekanan darah diastolik 

(Hikmat & Appel, 2014). Oleh karena 

itu, dapat disimpulkan bahwa Diet 

DASH memiliki manfaat yang sangat 

signifikan bagi para penderita hipertensi 

terhadap penurunan tekanan darah dan 

mengindarkan risiko komplikasi yang 

diakibatkan oleh kondisi hipertensi. 

D. Pendidikan Kesehatan 

1. Pendidikan Kesehatan 

Berdasarkan Teori Orem 

Efektifitas perawatan diri Orem terbukti 

berpengaruh terhadap kualitas hidup 

pada pasien dengan penyakit kronis 

(Seifi & Ebrahimi, 2018). Pada penelitian 

Khademian, et al. (2020) pelatihan 

perawatan diri berdasarkan teori Orem 

terbukti dapat meningkatkan kualitas 

hidup pasien hipertensi tetapi secara 

statistik tidak ada pengaruh positif 

terhadap efikasi diri pasien dengan 

hipertensi.  

Intervensi dalam penelitian Khademian, 

et al. (2020), pertama dilakukan 

pengkajian kebutuhan perawatan diri dan 

kesehatan yang diidentifikasi 

berdasarkan teori. Kemudian, salah satu 

peneliti merancang program perawatan 

diri sesuai dengan kebutuhan perawatan 

diri yang diidentifikasi berdasarkan 

sistem keperawatan pendidikan suportif 

Orem. Setelah itu, empat sesi pelatihan 

45 menit dilakukan setiap minggu selama 

sebulan. Tiga sesi pertama bersifat 

individual dan sesi keempat secara 

berkelompok.  

Di akhir setiap sesi, sebuah buklet yang 

terkait dengan pelatihan sesi yang 
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diberikan dibagikan di antara kelompok 

eksperimen. Selama delapan minggu 

berikutnya, dua tindak lanjut telepon 

dilakukan untuk menilai pelaksanaan 

pelatihan yang diberikan kepada pasien, 

menjawab pertanyaan mereka, dan 

mendorong mereka untuk berpartisipasi 

aktif dalam kegiatan perawatan diri. 

Perawat di unit rawat jalan harus 

menerapkan model perawatan diri Orem 

untuk pasien dengan hipertensi dan peran 

perawat dalam pengaturan ini harus 

diperkuat (Khademian et al., 2020).  

2. Pendidikan Kesehatan: Gaya 

Hidup Sehat 

Penerapan intervensi gaya hidup berupa 

continuous care model (CCM) dapat 

digunakan untuk menurunkan asupan 

natrium diet serta tekanan darah sistolik 

dan diastolik pada pasien hipertensi 

(Shamsi et al., 2021). Berdasarkan hasil 

statistik, setelah diberikan intervensi 

pada kelompok eksperimen terjadi 

penurunan asupan natrium. Selain itu, 

terjadi juga penurunan tekanan darah 

sistolik dan diastolik setelah diberikan 

pendidikan kesehatan.   

Hasil penelitian ini serupa dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Huang, et 

al. (2011) dan Lönnberg, et al. (2019). 

Implementasi intervensi program 

komunitas yang melibatkan pendidikan 

hipertensi dan modifikasi gaya hidup 

untuk penduduk pedesaan merupakan 

pendekatan yang kuat untuk mengurangi 

prevalensi hipertensi dan meningkatkan 

hasil kesehatan jangka panjang (Huang et 

al., 2011). Sementara itu, Lönnberg, et al. 

(2019) mengamati kebiasaan gaya hidup 

pada pasien dengan risiko kardiovaskular 

tinggi, yang menunjukkan bahwa setelah 

dilakukan intervensi 1 tahun, termasuk 5 

sesi konseling yang berfokus pada 

kebiasaan gaya hidup terjadi perubahan 

signifikan dalam hal latihan fisik, 

kebiasaan diet, merokok, dan stres 

selama 1 tahun. Hasil ini membuktikan 

bahwa pendekatan pendidikan kesehatan 

mengubah kebiasaan gaya hidup tidak 

sehat untuk pencegahan risiko 

kardiovaskular dalam pengaturan 

perawatan primer (Lönnberg et al., 

2019). Oleh karena itu, dapat simpulkan 

bahwa, pendidikan kesehatan memiliki 

efek yang positif terhadap perubahan 

gaya perilaku dan gaya hidup.  

 

PENUTUP 

Dari 13 artikel sebagian besar memiliki 

efektifitas yang positif terhadap 

perubahan outcome pada masing-masing 

penelitian. Penggunaan smartphone, 

latihan fisik, diet, dan pendidikan 

kesehatan dapat dijadikan acuan dalam 

menyusun dan memberikan intervensi. 

Di samping dari segi keefektifan waktu, 

pemberian intervensi tersebut juga 

memiliki biaya yang murah sehingga 

penderita hipertensi dari semua kalangan 

dapat mecoba dan menerapkannya dalam 

mendukung pengobatan hipertensi yang 

sedang dijalani saat ini. 

Telaah artikel yang telah dilakukan 

hanya sebatas melakukan pemetaan 

terhadap berbagai intervensi berbasis self 

care pada pasien hipertensi tanpa 

menganalisis intervensi yang paling 

efektif. Saran untuk penelitian 

selanjutnya diharapkan dapat lebih 

mengkaji semua artikel dan 

menitikberatkan pada efektivitas dari 

setiap intervensi. 
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