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Abstrak

Background: The Elderly have high risk in hypertension, murrotal and music therapy have benefits to
lower blood pressure in people with hypertension.

Objective: This study aims to identified murrotal and music therapy in comparison to patients with
hypertension in elderly at tresna wherdha mulyadharma Pontianak.

Methods: This research used experimental pure design (Pure Experiment), a sample of 45 elderly
people use the Systematic sampling and part into three groups, murrotal (intervention) therapy, music
therapy (control +), non intervention (control-), the analysis used is one way anova test on systole with
post hock bonferroni and krusskal wallis test and on diastole with post hock mann whitney test.
Results: On the first day, there is no comparison of systole pressure using murrotal and music
therapy against sufferers of hypertension on elderly p value = (0.177) > 0.05. Whereas, in the second
and third day has comparison of systole pressure use murrotal therapy and music against sufferers of
hypertension in the elderly (0.006, 0.001) < 0.05. On the first, second and thirdday has comparison of
diastole blood pressure using music and murrotal therapy of patients with hypertension in elderly p
value = (0000, 0.001, 0.001) < 0.05.

Conclusion: Murrotal therapy and Music effectively was lower blood pressure in people with
hypertension, but more effective murotal therapy in lowers blood pressure rather than music therapy.
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PENDAHULUAN

Hipertensi merupakan salah satu
masalah terbesar yang dialami lansia dan
banyak dianggap sebagai hal yang wajar
sehingga penangannya sangat diabaikan
dan berdampak sangat serius terhadap
kesehatan lansia. Menurut Firtia, D.W,
dan Candra, A, dalam  Statistik
Indonesial¥, Lansia (Lanjut Usia) adalah
penduduk yang berusia 60 tahun ke atas,
selain itu menurut Depkes lansia dibagi
menjadi tiga kelompok yakni kelompok
lansia dini (55 -64 tahun), kelompok lansia
(65 tahun ke atas), dan lansia resiko tinggi
(lebih dari 70 tahun), sedangkan pada
saat ini,lansia adalah orang yang berusia
50 tahun atau lebih.

Lansia mengalami penurunan
seluruh fungsi organ, hal yang sering
dialami salah satunya ialah terjadinya
penurunan fungsi pembuluh darah dan
jantung, keadaan tersebut dianggap
adaptif sehingga standar lansia dikatakan
hipertensi tentunya berbeda dengan
individu dibawah 50 tahun.Pada populasi
lansia, tekanan darah sama dengan atau
diatas 160/95 mmHg dinyatakan sebagai
hipertensi?, sedangkan Menurut
Tambayong, J&, seorang lansia dikatakan
hipertensi jika yang berumur 45 tahun - 65
tahun memiliki tekanan darah 140/90
mmHg-160/95 mmHg dan seseorang
yang berumur < 65 tahun memiliki
tekanan darah 160/95 mmHg.

Hipertensi merupakan masalah
global dialami negara maju maupun
negara berkembang. Menurut WHO dan
the International Society of Hypertension
(ISH), saat ini terdapat 600 juta penderita
hipertensi di seluruh dunia, dan 3 juta di
antaranya meninggal setiap tahunnya,
tujuh dari setiap sepuluh penderita
tersebut tidak mendapatkan pengobatan
secara adekuat. Begitu halnya dengan
negara amerika, diperkirakan 1 dari 4
orang dewasa menderita hipertensit®l,

Di Indonesia, masalah hipertensi
cenderung meningkat prevalensi
hipertensi  berkisar antara 8,6-10%
dengan jumlah penderita hipertensi di
Indonesia diperkirakan 15 juta orang®.
Menurut Hasil Survei Kesehatan Rumah
Tangga (SKRT) tahun 2001 menunjukkan
sekitar 8,3%  penduduk  menderita
hipertensi danpada tahun 2004 meningkat
menjadi 27,5%!%. Sedangkan data di panti
Tresma Werda Kabupaten Kubu Raya
Kalimantan Barat tahun 2013 dari 90
orang lansia di dapat sebanyak 45 orang
lansia yang mengalami hipertensi.

Hal tersebut diperparah lagi dengan
hipertensi yang tanpa gejala sehingga
sulit untuk dikontrol mengingat komplikasi
yang disebabkan oleh penyakit “silent kill*
ini, untuk itu salah satu cara mengatasi
hipertensi selain menggunakan obat
hendaknya dilakukan melalui terapi
karena terapi tidak menimbulkan efek
samping dan lebih banyak manfaatnya
bagi kesehatan, terapi yang bisa
digunakan untuk hipertensi ialah terapi
murotal dan terapi musik!"l.

Terapi musik merupakan suatu
proses yang terencana, bersifat preventif
dalam wusaha penyembuhan terhadap
penderita yang mengalami gangguan fisik
motorik, sosial emosional maupun mental
intelegensi, salah satu terapi musik yang
sering digunakan adalah musik Kklasik,
sedangkan terapi murotal merupakan
suatu bentuk terapi dengan
mendengarkan ayat suci Al-Qur'an secara
langsung maupun dengan media mp3
yang dapat mengatasi berbagai masalah
fisik, sosial maupun jiwa karena, terapi ini
memiliki nilai religius selain nadanya yang
indah, beda halnya dengan terapi musik
yang hanya menyebabkan rileks dan
mengalihkan berbagai masalah sajal®.

Hasil penelitian Sukma, et al® pada
lansia penderita hipertensi yang dilakukan
di pekalongan menunjukkan bahwa nilai
rata-rata tekanan darah sistolesetelah
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mendengarkan terapi murottal mengalami
penurunan 15,83 mmHg dan nilai rata-rata
tekanan darah diastole mengalami
penurunan 13,33 mmHg, sedangkan
menurut Suherly, M, et al® terdapat
perbedaan yang jelas pada penderita
hipertensi  sebelum dan  sesudah
dilakukan terapi musik klasik di RSUD
Tugurejo Semarang.

Maka dengan dasar inilah peneliti
ingin melakukan penelitian  mengenai
perbandingan terapi muratal Al-Quran
dan terapi musik terhadap penderita
hipertensi pada lansia di panti tresna
werda. Diharapkan dari hasil penelitian ini
dapat digunakan sebagai bahan masukan
dalam upaya peningkatan mutu pelayanan
kesehatan di bidang keperawatan,
khususnya keperawatan geriatrik.Tujuan
penelitian ini untukmengetahui adakah
perbandingan terapi murotal dan terapi
musik terhadap penderita hipertensi pada
lansia.

METODOLOGI PENELITIAN

Pada penelitian ini menggunakan
Desain Eksperimen murni (Pure
Experiment). Pada penelitian ini penelitian
dibagi secara random menjadi dua
kelompok atau lebihi*%, Satu kelompok
adalah kelompok perlakuan dan kelompok
lainya di berikan terapi pembanding/
Kontrol (+) dan satunya lagi tanpa
dilakukan intervensi atau Kontrol (-).
Variabel pembanding sangat diperlukan
dalam penelitian sehingga mendapatkan
kesimpulan dengan hasil yang valid dan
dapat dipercaya tentang efek suatu
intevensi. Pembanding dapat dilakukan
dengan menyertakan kelompok kontrol
yang tidak diberikan perlakuan atau
kelompok kontrol dengan perlakuan selain
intervensi yang diuji cobakan. Kesimpulan
hasil penelitian didapat dengan
membandingkan efek perlakuan pada
kelompok perlakuan dan kelompok
kontrol.  Dalam penelitian  eksperimen

murni  (Pure Experiment) ini peneliti
menggunakan rancangan Pre and
Post Test Control Group Design. Pada
desain ini responden penelitian dibagi
secara random, dengan tiga
kelompok,satu kelompok adalah kelompok
perlakuan diberikan terapi murotal,
sedangkan kelompok kedua adalah
kelompok pembanding kontrol  (+) di
berikan terapi musik dan kelompok
Kontrol (-) yang tidak diberikan intervensi.
Sebelum diberikannya perlakuan kepada
semua kelompok, dilakukan pengukuran
awal (pre test) untuk menentukan
kemampuan atau nilai awal responden
sebelum perlakuan (uji coba). Selanjutnya
pada  kedua  kelompok  diberikan
intervensi,dan satu kelompok tidak
diberikan intervensi setelah itu dilakukan
pengukuran akhir (post test) pada semua
kelompok untuk menentukan efek yang
lebih baik pada responden.

Dengan mengambil rancangan
penelitian ini peneliti akan melakukan
pemberian terapi murrotal pada kelompok
perlakuan dan terapi musik pada
kelompok kontrol (+) dan kelompok yang
tidak diberikan intervensi  sebagai
kelompok kontrol (-), serta akan dilakukan
pengukuran tekanan darah sebelum dan
sesudah pemberian terapi tersebut.

Penelitian ini dilaksanakan di Panti
Tresna Wherdha Mulya Dharma, Kab.
Kubu Raya. Tempat ini diambil sebagai
lokasi penelitian dikarenakan sebelumnya
peneliti telah mengobservasi dan hasil
yang diperoleh banyak kasus hipertensi
pada satu tahun belakangan ini .Penelitian
ini dilakukan selama empat bulan yaitu
dari bulan September 2013 — Mei 2014,
dimulai dari bulan September 2013
pengajuan judul proposal sampai bulan
Mei 2014 persiapan bahan dan
pengelolaan data serta penyusunan
laporan.

Populasi adalah unit dimana suatu
hasil penelitian akan diterapkan atau
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digeneralisir. Sejalan dengan

Sugiyono®¥,  polulasi adalah wilayah

generalisasi yang terdiri atas: objek atau

subjek yang mempunyai kualitas dan
karakteristik tertentu yang ditetapkan oleh
peneliti untuk mempelajari dan kemudian
ditarik kesimpulanya. Populasi dalam
penelitian ini adalah Lansia penderita
hipertensi  yang tinggal Panti Tresna

Werda yang keseluruhan penghuni panti

90 orang dan yang menderita hiertensi

adalah 45 orang.

Sampel adalah bagian dari jumlah
dan karateristk yang dimiliki oleh
populasi*t, Pada penelitian ini termasuk
probability sampling karena dalam
pengambilan sample memberikan peluang
yang sama kepada setiap individu dan
termasuk ke dalam Pure Eksperiment,
teknik sampel yang digunakan adalah
dengan menggunakan metode
“Systematik  sampling”  pengambilan
sample secara sistematik dapat di
laksanakan jika tersedia daftar subjek
yang di butuhkan!. Kriteria sampelnya
adalah sebagai berikut:

Kriteria Inklusi adalah karekteristik
umum subjek penelitian dari suatu
populasi target yang terjangkau dan akan
diteliti, yaitu meliputi:

a. Pasien merupakan lansia yang berada
di Panti Tresna Werda.

b. Pasien bersedia jadi responden.

c. Pasien ( sampel ) diambil dengan
kriteria hipertensi  140/90 mmHg -
159/99 mmHg.

d. Pasien tidak keberatan untuk dijadikan
sampel penelitian.

e. Umur pasien 50 tahun keatas.Pasien
non muslim dimasukan kedalam
kelompok perlakuan yaitu menerima
intervensi terapi musik.

Kriteria eklusi adalah
menghilangkan atau mengeluarkan subjek
yang memenuhi kriteria inklusi karena
berbagai sebabl*?, kriteria ekslusi pada
penelitian ini adalah.

a. Lansia yang mengalami gangguan
pendengaran.

b. Lansia yang tidak mau mengikuti
kegiatan terapi.

Besar sampel diambil sesuai
dengan jumlah pasien hipertensi yang ada
dipanti Tresna Werdha Mulya Dharma.
Pada Panti Tresna Wherda Mulya Dharma
dari 90 orang lansia menurut data dari
tenaga kesehatan di panti terdapat 50%
lansia penderita hipertensi. Peneliti ingin
mengambil seluruh sample yang ada di
panti tresna wherda (Total sampling)
setelah itu  peneliti  menggunakan
Sistematika sampling untuk melakukan
random.Pada penelitian ini terdapat tiga
kelompok responden Dberarti setiap
kelompok terdapat 15 sampel dan
menggunakan sistematik sampling. Jadi
setiap hitungan 1, 2 dan 3 pada seluruh
responden maka yang masuk hitungan
1merupakan kelompok responden
diberikan terapi murotal, dan pada
hitungan 2 masuk dalam terapi musik
serta yang masuk dalam hitungan ke 3
merupakan kelompok non intervensi, jadi
total seluruh sampel yang di gunakan
berjumlah 45 responden .

Metode pengumpulan data adalah
cara yang dilakukan peneliti dalam
mengumpulkan data penelitian™?,
Kelompok perlakuan responden
mendapatkan terapi murrotal berupa
gabungan Pemberian terapi atau rekaman
ayat-ayat Al-Quran seperti: surat Al-
Fatihah,.Sementara  untuk  kelompok
kontrol diberikan terapi musik dengan
mendengarkan jenis musik klasik. Setelah
mendengarkan terapi murotal pada
kelompok perlakuan dan terapi musik
pada kelompok kontrol (+), serta non
intervensi pada kelompok kontrol (-)
selanjutnya pasien dilakukan pengukuran
tekanan  darah.  Adapun rencana
pengolahan data tersebut berbentuk
kuantitatif menggunakan analisis univariat
dan bivariat dengan uji anova.. Etika
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penelitian ini menggunakan informed
consent dalam dokumentasinya sehingga
privasi dan hak hak responden terjaga.

HASIL PENELITIAN

Penelitian  perbandingan  terapi
murotal dan musik terhadap penderita
hipertensi pada lansia di panti tresna
wherdha mulya dharma  Pontianak
dilaksanakan selama 12 hari mulai pada
tanggal 23 Februari Sampai 6 Maret
2014. Responden dalam penelitian ini
sebanyak 45 orang lansia yang terbagi
dalam tiga kelompok, kelompok pertama
sebanyak 15 orang lansia dengan
diberikan terapi murotal (kelompok
intervensi), kelompok kedua sebanyak 15
orang lansia diberikan terapi musik
(kontrol +) dan kelompok ketiga sebanyak
15 orang lansia non intervensi (kontrol -).
Pada penelitian ini dilakukan pada hari
pertama mengukur tekanan darah dan
randomisasi, tiga hari berikutnya diberikan
terapi murotal selama 20 menit dengan
mengukuran tekanan darah pre dan post,
di hari jumat peneltian diistirahatkan
karena pada hari jumat ada senam lansia,
tiga hari berikutnya lagi diberikan terapi
musik selama 20 menit dengan
mengukuran tekanan darah pre dan post,
dan kelompok non intervensi selama tiga
hari berikutnya lagi dengan pengukuran
tekanan darah pre dan post.

Analisa Univariat

Analisa ini dilakukan untuk melihat
karakteristik responden dan distribusi
frekuensi masing-masing variabel
independen (terapi murotal dan terapi
musik) dan variabel dependen (tekanan
darah pada lansia). Pada penelitian ini,
analisa univariat menampilkan distribusi
frekuensi tabel, yang bertujuan untuk
mengetahui karakteristik jenis kelamin,
umur dan agama.

Tabel 5.1
Distribusi frekuensi karakteristik responden
lansia yang mengalami hipertensi di Panti
Thresna Wherdha Mulya Dharma
Pontianak Tahun 2014

Variabel Terapi Terapi Non Total %
Murotal Musik intervensi
F % F % F %
Jenis kelamin
Laki Laki 6 40 7 46,7 8 53,3 21 46,7
Perempuan 9 60 8 53,3 7 46,7 24 53,3
Total 15 100 15 100 15 100 45 100
Umur
<65 9 60 6 40 4 26,7 19 42.2
>65 6 40 9 60 11 733 26 57,8
Total 15 100 15 100 15 100 45 100
Agama
Muslim 15 100 10 66,7 7 46,7 32 71,1
Non 0 0 5 333 8 53,3 13 28,9
Muslim
Total 15 100 15 100 15 100 45 100

Berdasarkan tabel 5.1 diketahui
bahwa pada terapi murotal dan musik
jumlah responden laki-laki lebih sedikit
dari pada responden  perempuan,
responden laki laki pada terapi murotal
berjumlah 6 orang lansia (40%) dan
perempuan berjumlah 7 orang lansia
(46,7%), sedangkan pada kelompok non
intervensi  laki lebih banyak vyaitu
berjumlah 8 orang lansia (53,3), untuk
jumlah responden wanita pada terapi
murotal dan musik lebih banyak yaitu 9
orang lansia (60 %) pada terapi murotal
dan 8 orang lansia (53,3%) pada terapi
musik sedangkan kelompok non intervensi
jumlah perempuan lebih banyak yaitu 7
orang lansia (46,7%).

Berdasarkan tabel di atas juga
didapatkan gambaran bahwa distribusi
responden berdasarkan rentang umur
dibagi dalam dua kelompok yaitu < 65
tahun dan > 65 tahun. Pada terapi murotal
jumlah rentang umur < 65 tahun dengan
jumlah 9 orang lansia (60 %), sedangkan
pada terapi musik dan non intervensi < 65
tahun lebih sedikit yaitu yang berjumlah 6
orang lansia (40%) dan 4 orang lansia
(26,7 %). Sedangkan pada rentang umur
> 65 tahun terapi murotal memiliki jumlah
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laki laki paling sedikit dengan jumlah 6
orang lansia (40%), sedangkan pada
terapi musik dan non intervensi berjumlah
lebih banyak yaitu 9 orang lansia (60 %)
dan 11 orang lansia (73,3%).

Pada penelitian ini responden
dimasukan kedalam kelompok muslim dan
non muslim pada terapi murotal
responden harus semua muslim yaitu 15
orang lansia (100%) sedangkan pada
terapi musik jumlah responden muslim
juga lebih banyak yaitu 10 orang lansia
(66,7%) dan non intervensi paling sedikit
yaitu 7 orang lansia (46,7%), sedangkan
pada terapi musik berjumlah lebih sedikit
dengan 5 orang lansia (33,3%) dan pada
non intervensi lebih banyak yaitu 8 orang
lansia (53,3%).

Rasio

Pada penelitian ini tekanan darah
sistole dan diastole ditampilkan dalam
bentuk rasio yaitu angka dari nilai post
intervensi dari hari pertama, kedua dan
ketiga dibagi dengan nilai awal hari
pertama pada pre intervensi. Data rasio
tekanan darah sistole dan diastole di
tampil dalam tabel di bawah ini.

Tabel 5.2
Distribusi rerata rasio tekanan darah sistole
dan diastole lansia penderita hipertensi di
panti tresna wherdha Pontianak tahun 2014

Jenis terapi H1 H2 H3  Selisih Selisih  Selisih
H1 & H2 & H1 &
H2 H3 H3
Tekanan Darah Sistole
Murotal 091 0,87 084 0,04 0,03 0,07
Musik 0,92 091 0,86 0,01 0,05 0,06

Non intervensi 0,93 0,95 0,96 -0,01 -0,01 -0,03

Tekanan Darah Diastole

Murotal 0,91 0,87 0,87 0,04 0,00 0.04

Musik 0,97 094 093 0,02 0,01 0,03

Non intervensi 0,97 1,00 0,94 -0,03 0,06 0,02

Berdasarkan tabel 5.2 rerata rasio
tekanan darah sistole terapi murotal terus
mengalami penurunan, penurunan
tertinggi dialami pada hari kedua sampai
ketiga yaitu dari 0,87 menjadi 0,84 dengan
selisih rerata rasio sebesar 0,03, begitu
halnya dengan terapi musik pada hari
pertama sampai hari ketiga terus
mengalami penurunan, dan penurunan
terbesar rerata rasio dialami pada hari
kedua sampai ketiga yaitu dari 0,91
sampai 0,86 dengan selisih sebesar 0,06
sedangkan pada kelompok non intervensi
atau kontrol negatif dari hari pertama
sampai hari ketiga semuanya mengalami
peningkatan dan peningkatan terbesar
dialami pada hari kedua sampai ketiga
dengan nilai rerata rasio 0,95 sampai 0,96
dan dengan selisih 0,01. Berdasarkan
rerata diatas jelas terapi murotal
mempunyai  rerata  rasio  tersinggi

mengalami penurunan dalam
mempengaruhi tekanan darah sistole.
Berdasarkan tabel 5.2

dideskripsikan rerata rasio tekanan darah
diastole, pada terapi murotal hanya
mengalami penurunan pada hari pertama
sampai kedua dan hari pertama sampai
ketiga, dengan hari kedua sampai ketiga
tidak mengalami penurunan, adapun
rerata rasio hari pertama sampai kedua,
dari 0,91 sampai 0,87 dengan selisih 0,04,
nilai tersebut juga sama pada hari
pertama sampai ketiga. Untuk rerata rasio
tekanan darah diastole pada terapi musik
dari hari pertama sampai ketiga selalu
mengalami penurunan, dan penurunan
yang terbesar dialami pada hari kedua
sampai ketiga dengan 0,94 sampai 0,93
dan selisih penurunan rerata rasio
sebesar 0,03. Berbeda halnya pada
kelompok non intervensi untuk hari
pertama sampai kedua mengalami
peningkatan sedangkan hari kedua
sampai ketiga dan hari pertama sampai
ketiga semuanya mengalami penurunan,
nilai penurunan terbesar dialami pada hari
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kedua sampai ketiga yaitu dari 1,00
sampai 0,94 dengan nilai selisih rerata
rasio sebesar 0,06. Dari tabel diatas juga
jelas angka penurunan rerata rasio
terbesar dialami oleh terapi murota dari
hari pertama 0,91 dan hari ketiga sebesar
0,87.

Analisa Bivariat

Analisa bivariat digunakan untuk
mengetahui hubungan antara variabel
dependen dan variabel independen
dengan nilai signifkan a = 0,05 dan
merupakan penelitian pre dan post serta
mempunyai lebih dari dua variabel. Nilai
sistole digunakan uji one way anova

dan terapi musik terhadap penderita
hipertensi pada lansia di panti tresna
wherdha mulya dharma pontianak.

Nilai diastole menggunakan
kruskal wallis test karena data tidak
berdistribusi normal dan tidak homogen
sehingga data yang awalnya termasuk ke
dalam parametik dengan munggunakan
uji one way anova ditranformasikan
menjadi non parametik menjadi kruskall
wallis test.

Tabel 5.4
Uji kruskall wallis test perbandingan rerata
rasio diastole terapi murotal dan musik
terhadap penderita hipertensi pada lansia di
panti thresna wherdha mulya dharma
Pontianak Tahun 2014

karena data yang digunakan memenubhi variabel Hari N Reratarasio  SB
syarat yaitu berdistribusi normal, memiliki : TD diastole
. Terapi Murotal 1 15 0.001*
varian yang sama (Homogen) dan .94 009 ™
memiliki variabel dependent. TerapiMusk 2 15 94 010 0000°
Non Intervensi 3 15 .96 0,07 0,001*

Tabel 5.3
Uji one way anovaperbandingan rerata rasio
sistole terapi murotal dan musik terhadap
penderita hipertensi pada lansia di panti
thresna wherdha mulya dharma Pontianak

*Signifikan/bermakna a= 0,05

Dengan kruskall wallis test didapat
diastole dari hari pertama, kedua sampai

Tahun 2014 ketiga p value = (0.000, 0.001, 0.001) <
variabel Hari  n errs?;a SB P 0.05 berarti Ha di terima dan Ho ditolak
™ jadi Ha: ada perbandingan tekanan darah
sistole disatole menggunakan terapi murotal dan
TerapiMurotal = 1 15 ;o7 o006 047 terapi musik terhadap penderita hipertensi
Terapi Musik 2 15 (o3 0,087 0,00 pada lansia di panti tresna wherdha mulya
. 15 dharma Pontianak.
Non Intervensi 1,00 0,085 0,00*

*signifikan / bermakna a = 0,05 Analisa Post Hock

Uji lanjutan yang digunakan pada

Dari tabel 5.3 uji one way
anovadidapat sistole dari hari pertama p
value = (0.177) > 0.05 sedangkan hari
kedua dan ketiga (0.006, 0.001) < 0.05
berarti pada hari pertama Ha ditolak dan
Ho di terima jadi Ho: pada hari pertama
tidak ada perbandingan tekanan darah
sistole menggunakan terapi murotal dan
terapi musik terhadap penderita hipertensi
pada lansia di panti tresna wherdha mulya
dharma pontianak. Sedangkan pada hari
kedua dan ketiga Ha di terima dan Ho
ditolak jadi Ha: ada perbandingan tekanan
darah sistole menggunakan terapi murotal

penelitian ini khususnya untukmengetahui
perbedaan antara variabel dari hari
pertama, kedua dan ketiga pada tekanan
darah sistole menggunakan analisa post
hock test jenis bonferroni, sedangkan
untuk tekanan darah diastole post hock
test jenis mann whitney testuntuk
mengetahui perbedaan antara variabel
pada hari pertama, kedua dan ketiga,
untuk lebih jelasnya dapat dilihat pada
tabel dan grafik tekanan darah sistole dan
diastole dibawah ini.
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Analisa post hock test pada tekanan darah
sistole dan diastole pada lansia penderita
hipertensi di panti tresna wherdha mulya

Tabel 5.5

dharma Pontianak tahun 2014

P

P

P

. Mean Mean Mean
Variabel hari 1 hari 2 hari 3 value value value
hari 1 hari 2 hari 3
Tekanan darah systole
Terapi
murotal 144 1307 134,67 0,21 0,00* 0,00*
Terapi
musik 150,7 149.3 142 1,00 0,20 1,00
Non
intervensi 154 156 155,33 0,61 0,38 0,01*
Tekanan darah diastole
Terapi
7 2 7
murotal 873 8 80,6 0,00* 0,00* 0,00*
Terapi
musik 86 873 87,33 0,07 0,06 0,09
Non
intervensi 92,7 92,7 90 0,21 0,06 0,10

*Signifikan/bermakna o= 0,05

Berdasarkan tabel 5.5 analisa post
hock test untuk melihat perbedaan antara
variabel lebih lanjut pada tekanan darah
sistole yang menggunakan bonferroni
diantaranya, terapi murotal dan non
intervensi dengan p value = (0.213) >0,05
sehingga untuk hari pertama pada terapi
murotal dan non intervensi tidak ada
perbedaan tekanan darah sistole terhadap
penderita hipertensi pada lansia di panti
tresna wherdha mulya dharma Pontianak,
sedangkan pada hari kedua dan ketiga
(0.004, 0.001) < 0.05 sehingga ada
perbedaan terapi murotal dan non
intervensi pada tekanan darah sistole
terhadap penderita hipertensi pada lansia
di panti tresna wherdha mulya dharma
Pontianak, sedangkan pada terapi murotal
dan terapi musik nila p value = (1.000,
0.205, 1.000 ) > 0.05 sehingga pada hari
pertama, kedua dan ketiga tidak ada
perbedaan terapi mortal dan terapi musik
pada tekanan darah sistole terhadap
penderita hipertensi pada lansia di panti
tresna wherdha mulya dharma Pontianak,
serta pada terapi musik dan non intervensi
p value = (0.611, 0.383)> 0.05 sehingga

pada hari pertama dan kedua tidak ada
perbedaan antara terapi musik dan non
intervensi pada tekanan darah sistole
terhadap penderita hipertensi pada lansia
di panti tresna wherdha mulya dharma
Pontianak, sedangkan pada hari ketiga P
value = (0.006) jadi ada perbedaan antara
terapi murotal dan terapi musik pada
tekanan darah sistole terhadap penderita
hipertensi pada lansia di panti tresna
wherdha mulya dharma Pontianak.

Sedangkan untuk tekanan darah
diastole post hocktest yang digunakan
adalah mann whithey test untuk
mengetahui perbedaan antara terapi
murotal dan non intervensi p value =
(0.004, 0.000, 0.001) < 0.05 berarti ada
perbedaan terapi murotal dan non
intervensi pada tekanan darah diastole,
dan perbedaan terapi murotal dan terapi
musik p value = (0.074, 0.056, 0.089) >
0.05 berarti pada hari pertama, kedua dan
ketiga tidak ada perbedaan terapi murotal
dan terapi musik pada tekanan darah
diastole terhadap penderita hipertensi
pada lansia di panti tresna wherdha mulya
dharma Pontianak, serta perbedaan
antara terapi musik dan non intervensi p
value = (0.217, 0.061, 0.098) > 0.05
berarti pada hari pertama, kedua dan
ketiga tidak ada perbedaan terapi musik
dan non intervensi pada tekanan darah
diastole terhadap penderita hipertensi
pada lansia di panti tresna wherdha mulya
dharma Pontianak.

PEMBAHASAN

Berdasarkan tabel 5.5 analisa post
hock test untuk melihat perbedaan antara
variabel lebih lanjut pada tekanan darah
sistole yang mengunakan bonferroni
diantaranya, terapi murotal dan non
intervensi dengan p value = (0.213) >0,05
sehingga untuk hari pertama pada terapi
murotal dan non intervensi tidak ada
perbedaan tekanan darah sistole terhadap
penderita hipertensi pada lansia di panti
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tresna wherdha mulya dharma Pontianak,
sedangkan pada hari kedua dan ketiga
(0.004, 0.001) < 0.05 sehingga ada
perbedaan terapi murotal dan non
intervensi pada tekanan darah sistole
terhadap penderita hipertensi pada lansia
di panti tresna wherdha mulya dharma
Pontianak, sedangkan pada terapi murotal
dan terapi musik nilai p value = (1.000,
0.205, 1.000) > 0.05 sehingga pada hari
pertama, kedua dan ketiga tidak ada
perbedaan terapi mortal dan terapi musik
pada tekanan darah sistole terhadap
penderita hipertensi pada lansia di panti
tresna wherdha mulya dharma Pontianak,
serta pada terapi musik dan non intervensi
p value = (0.611, 0.383)> 0.05 sehingga
pada hari pertama dan kedua tidak ada
perbedaan antara terapi musik dan non
intervensi pada tekanan darah sistole
terhadap penderita hipertensi pada lansia
di panti tresna wherdha mulya dharma
Pontianak, sedangkan pada hari ketiga P
value = (0.006) jadi ada perbedaan antara
terapi murotal dan terapi musik pada
tekanan darah sistole terhadap penderita
hipertensi pada lansia di panti tresna
wherdha mulya dharma Pontianak.
Sedangkan untuk tekanan darah diastole
post hocktest yang digunakan adalah
mann whitney testuntuk mengetahui
perbedaan antara terapi murotal dan non
intervensi p value = (0.004, 0.000, 0.001)
< 0.05 berarti ada perbedaan terapi
murotal dan non intervensi pada tekanan
darah diastole, dan perbedaan terapi
murotal dan terapi musik p value = (0.074,
0.056, 0.089) > 0.05 berarti pada hari
pertama, kedua dan ketiga tidak ada
perbedaan terapi murotal dan terapi musik
pada tekanan darah diastole terhadap
penderita hipertensi pada lansia di panti
tresna wherdha mulya dharma Pontianak,
serta perbedaan antara terapi musik dan
non intervensi p value = (0.217, 0.061,
0.098) > 0.05 berarti pada hari pertama,
kedua dan ketiga tidak ada perbedaan

terapi musik dan non intervensi pada
tekanan darah diastoleterhadap penderita
hipertensi pada lansia di panti tresna
wherdha mulya dharma Pontianak.

SIMPULAN

1. Secara umum pada hari pertama tidak
ada perbandingan tekanan darah
sistole menggunakan terapi murotal
dan terapi musik terhadap penderita
hipertensi pada lansia di panti tresna
wherdha mulya dharma pontianak.
Sedangkan pada hari kedua dan ketiga
ada perbandingan tekanan darah
sistole menggunakan terapi murotal
dan terapi musik terhadap penderita
hipertensi pada lansia di panti tresna
wherdha mulya dharma pontianak.

2. Secara umum pada hari pertama,
kedua sampai ketiga ada perbandingan
tekanan darah disatole menggunakan
terapi murotal dan terapi musik
terhadap penderita hipertensi pada
lansia di panti tresna wherdha mulya
dharma Pontianak

3. Hubungan antara kelompok Terapi
murotal dan non intervensi tidak ada
perbedaan untuk hari  pertama,
sedangkan pada hari kedua dan ketiga
ada perbedaan pada kedua kelompok
ini. Sedangkan pada terapi murotal dan
terapi musik pada hari pertama kedua
dan ketiga tidak ada perbedaan, serta
pada terapi musik dan non intervensi
pada hari pertama dan kedua tidak ada
perbedaan sedangkan pada hari ketiga
ada perbedaan.

4. Hubungan antara kelompok terapi
murotal dan non intervensi, untuk hari
pertama, kedua dan ketiga ada
perbedaan tekanan dara diastole,
berbeda halnya dengan keompok
terapi murotal dan musik, serta terapi
musik dan non intervensi pada hari
pertama kedua dan ketiga tidak ada
perbedaan antara kelompok tersebut.

5. Terapi murotal dan musik efektif dapat
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menurunkan tekanan darah pada
penderita hipertensi, tetapi terapi
murotal lebih  efektif menurunkan
tekanan darah di banding terapi musik.

SARAN
1. Bagi pelayanan kesehatan
Terapi Murottal dan terapi musik
merupakan salah satu terapi yang
mempunyai manfaat luar biasa dalam

proses penyembuhan pasien
mengingat terapi ini sangat
berpengaruh terhadap fungsi

psikologis dan psikologis sangat
berpengaruh terhadap kesehatan
pasien.

2. Bagi Masyarakat

Pada terapi murotal dan terapi

musik sangat mudah dipergunakan
hanya dengan mendengarkanya,
selain itu untuk umat muslim terapi
murotal selain mendapatkan pahala
terapi ini juga berfungsi dalam
penyembuhan, maupun pencegahan
penyakit.

3. Bagi peneliti selanjutnya
Penelitian ini dapat dijadikan sebagai
sumber informasi bagi peneliti
selanjutnya untuk mengembangkan
penelitian  selanjutnya.  Penelitian
lanjutan dapat dilakukan dengan
memperhatikan pengendalian faktor
perancu, dengan sampel lebih besar
dan waktu lebih lama.

4. Bagi institusi pendidikan
Hasil penelitian dapat dijadikan
informasi untuk meningkatan kualitas
dan kuantitas kampus dalam referensi
mengajar khususnya pengembangan
ilmu keperawatan.
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