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BAB 7 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

 

 

 

7.1   Simpulan 

Pada hasil penelitian ditemukan rata-rata tekanan darah lansia dengan 

hipertensi sebelum diberikan latihan isometric handgrip adalah 147,29±4,877 

mmHg untuk sistolik dan 92,13±2,818 mmHg untuk diastolik. Setelah intervensi, 

rata-rata tekanan darah menurun menjadi 140,92±4,471 mmHg untuk sistolik dan 

87,83±3,472 mmHg untuk diastolik, dengan selisih penurunan masing-masing 

sebesar 6,38 mmHg dan 4,29 mmHg. Hasil uji Wilcoxon untuk nilai tekanan sistolik 

dan hasil uji Paired T-Test untuk nilai tekanan diastolik menunjukkan nilai p-value 

0.000 (p<0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa latihan isometric handgrip 

berpengaruh signifikan terhadap penurunan tekanan darah sistolik dan tekanan 

darah diastolik pada lansia dengan hipertensi. 

7.2   Saran 

7.2.1 Bagi Lansia dengan Hipertensi 

Lansia dengan hipertensi diharapkan dapat menerapkan latihan isometric 

handgrip sebagai terapi komplementer untuk membantu menurunkan tekanan darah. 

Latihan ini dapat dilakukan secara mandiri maupun dengan pendampingan 

caregiver atau perawat panti sehingga dapat membantu mengontrol tekanan darah 

dan mencegah terjadinya komplikasi hipertensi. Selain itu, latihan isometric 

handgrip diharapkan dapat membantu meningkatkan kesehatan dan kemandirian 

lansia dalam menjaga kondisi kesehatannya. 
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7.2.2 Bagi Perawat/Caregiver Panti 

Caregiver maupun perawat di Griya Usia Lanjut St. Yosef Surabaya 

diharapkan dapat menerapkan latihan isometric handgrip sebagai salah satu terapi 

komplementer dalam membantu mengontrol tekanan darah lansia dengan hipertensi, 

serta diharapkan dapat memberikan pendampingan, motivasi, serta pemantauan 

dalam pelaksanaan latihan isometric handgrip pada lansia sehingga terapi dapat 

dilakukan secara teratur dan sesuai prosedur. 

7.2.3 Bagi Pengurus Panti 

Bagi pengurus panti di Griya Usia Lanjut St. Yosef Surabaya diharapkan 

dapat mendukung pelaksanaan latihan isometric handgrip sebagai terapi 

komplementer bagi lansia hipertensi melalui penyediaan sarana, waktu, dan 

lingkungan yang mendukung kegiatan kesehatan di panti. 

7.2.4 Bagi Institusi Pendidik Keperawatan 

Bagi institusi pendidikan keperawatan, hasil penelitian ini diharapkan dapat 

memperkaya sumber referensi ilmiah mengenai terapi komplementer dalam 

penatalaksanaan hipertensi pada lansia. Bagi pendidik keperawatan, seperti dosen 

hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan pendukung dalam proses 

pembelajaran serta pengembangan materi keperawatan gerontik dan keperawatan 

medikal bedah. Bagi mahasiswa, hasil penelitian ini dapat menjadi sumber 

informasi dan referensi dalam memahami penerapan latihan isometric handgrip 

serta menjadi dasar untuk mengembangkan penelitian lebih lanjut terkait terapi 

komplementer pada lansia hipertensi. 
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7.2.5 Bagi Peneliti Selanjutnya 

Peneliti selanjutnya disarankan untuk menggunakan desain penelitian quasi 

experimental dengan non-equivalent control group design atau true experimental 

randomized controlled trial (RCT) agar terdapat kelompok kontrol yang dapat 

meningkatkan validitas internal penelitian serta memastikan bahwa perubahan 

tekanan darah benar-benar dipengaruhi oleh intervensi. Selain itu, penggunaan 

teknik probability sampling (random sampling) disarankan agar setiap anggota 

populasi memiliki kesempatan yang sama untuk terpilih sebagai responden. Hal ini 

dapat meningkatkan representativitas sampel dan mengurangi potensi bias seleksi 

sehingga hasil penelitian lebih dapat digeneralisasikan. Penelitian selanjutnya juga 

disarankan untuk menggunakan responden dengan kategori usia lansia yang lebih 

homogen, misalnya pada kelompok lansia awal, guna meminimalkan variasi 

kemampuan fisik yang dapat memengaruhi respons terhadap latihan isometric 

handgrip exercise. Selanjutnya, peneliti diharapkan dapat mengontrol faktor-faktor 

eksternal lain yang berpotensi memengaruhi tekanan darah, seperti aktivitas fisik, 

pola makan, konsumsi garam, kepatuhan minum obat, serta kondisi psikologis 

responden, sehingga pengaruh intervensi dapat diamati secara lebih akurat. 

Penelitian selanjutnya dapat mempertimbangkan penggunaan sampel yang lebih 

besar, misalnya 60 responden (30 responden untuk kelompok intervensi dan 30 

responden untuk kelompok kontrol).  
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