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 ABSTRAK 
Hipertensi merupakan penyakit degenartif yang tidak menular (PTM) 
seiring dengan bertambahnya usia. Salah satu upaya dalam 
menurunkan tekanan darah adalah dengan Teknik non farmakologi 
seperti Teknik relaksasi/slow deep breathing. Data di Panti Werdha 
tahun 2024 jumlah penderita hipertensi belum pernah dilakukan 
Teknik nonfarmaklogi tersebut. Penelitian ini bertujuan untuk 
mengetahui pengaruh slow deep breathing terhadap penurunan 
tekanan darah pada lansia penderita hipertensi. Metode penelitian 
adalah kuasi eksperimen dengan pendekatan one group pre-test dan 
post-test. Sampel sebanyak 32 orang penderita hipertensi yang 
diperoleh dengan Teknik purposive sampling. Data diperoleh dengan 
lembar observasi pada hasil pengukuran tekanan darah, kemudian 
teknik slow deep breathing selama 15 menit dan selanjutnya dilakukan 
pengukuran darah dilakukan 5 menit setelah intervensi. Analisis data 
yang digunakan yaitu uji paired test. Hasil menunjukkan rata-rata 
tekanan darah sebelum tindakan slow deep breathing sebesar 155,3 
/102,8 MmHg dan menurun menjadi 131,8 /87,8 MmHg. Ada pengaruh 
slow deep breathing terhadap penurunan tekanan darah pada lansia 
penderita hipertensi dengan p value 0,000. Kesimpulan: intervensi 
slow deep breathing berpengaruh terhadap penurunan tekanan darah, 
oleh karena itu intervensi slow deep breathing dapat menjadi tindakan 
alternatif dalam menurunkan tekanan darah penderita hipertensi. 
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PENDAHULUAN  

World Health Organization (WHO) dalam (Friska et 
al., 2020). mengelompokkan kategori usia lanjut 
menjadi empat klasifikasi: pertama, usia 
pertengahan (middle age) yang meliputi rentang 
usia antara 45 hingga 59 tahun; kedua, lanjut usia 
(e lldelrly) yang me lncakup individu belrusia 60 
hingga 74 tahun; keltiga, lanjut usia tua (old) yang 
melncakup relntang usia 75 hingga 90 tahun; dan 
kelelmpat, usia sangat tua (velry old) yang melrujuk 
pada individu delngan usia lelbih dari 90 tahun. 
Dalam prosels melnua lansia akan melnjalani tahap 
fasel pelnuaan yang melrupakan selbuah prosels 
biologis yang tak telrhindarkan. Pelnuaan atau 
melnjadi tua dapat melmbawa dampak pada 
belrbagai aspelk, telrmasuk masalah fisik, melntal, 
sosial, dan psikologis. (Ramayanti elt al., 2022). 

Belrdasarkan data dari WHO, pelrkiraan 
jumlah orang delwasa belrusia 30-79 tahun yang 
melndelrita hipelrtelnsi di selluruh dunia tahun 2023 
melncapai Belrdasarkan data dari WHO, pada tahun 
2023 dipelrkirakan telrdapat 1,28 miliar orang 
delwasa belrusia 30-79 tahun yang melndelrita 
hipelrtelnsi di selluruh dunia, delngan dua pelrtiga 
dari melrelka belrasal dari nelgara-nelgara 
belrpelndapatan relndah dan melnelngah. Selcara 
global, jumlah pelndelrita hipelrtelnsi dipelrkirakan 
melncapai 1 miliar, delngan proyelksi akan 
melningkat melnjadi 1,5 miliar pada tahun 2025. Di 
sub kawasan Asia Telnggara, situasi ini 
melmelrlukan pelrhatian khusus selkitar selpelrtiga 
dari populasi delwasa saat ini tellah relsmi 
didiagnosis delngan hipelrtelnsi, dan dipelrkirakan 
bahwa seltiap tahunnya telrdapat 1,5 juta kelmatian 
yang telrkait delngan kondisi ini (Nawi elt al., 2021). 

Melnurut Riskelsdas (2018 dalam  Kelmelnkels 
RI, 2021) prelvalelnsi hipelrtelnsi di Indonelsia 
melncapai 34,1%, yang melnunjukkan pelningkatan 
dibandingkan delngan prelvalelnsi hipelrtelnsi pada 
Riskelsdas tahun 2013 yang selbelsar 25,8%. Data 
prelvalelnsi hipelrtelnsi tahun 2020, yang dipelrolelh 
dari Riskelsdas tahun 2018, melnunjukkan bahwa 
prelvalelnsi di Provinsi Jawa Barat melningkat dari 
34,5% melnjadi 39,6% (Dinkels Jawa Barat, 2020). 

Pelngontrolan telkanan darah dapat 
dilakukan mellalui telknik farmakologi dan non-
farmakologi. Telknik farmakologi mellibatkan 
pelnggunaan obat antihipelrtelnsi, se lpelrti Captopril 
dan Belnazelpril. Selmelntara itu, telknik non-

farmakologi dapat melncakup latihan pelrnapasan 
lambat dan dalam (slow de lelp bre lathing). (Rahayu 
& Santoso, 2018). Te lknik rellaksasi dan pelrnapasan 
dalam yang telratur dapat melningkatkan aliran 
darah pada pasieln hipelrtelnsi delngan gangguan 
aliran darah, se lhingga dapat melnurunkan telkanan 
darah. Jika dilakukan selcara konsisteln, 
pelrnapasan lambat dan dalam ini akan 
melmbelrikan hasil yang optimal. 

Sellama prosels rellaksasi, selrabut otot di 
dalam tubuh melrelgang, pelngiriman impuls saraf 
kel otak belrkurang, dan fungsi bagian tubuh 
lainnya teltap stabil. Hasil dari pelnelrapan te lknik 
rellaksasi pelrnapasan dalam ditandai delngan 
pelnurunan delnyut nadi, frelkuelnsi pelrnapasan, 
dan telkanan darah. (Andri elt al., 2021). 

Belrbagai upaya pelnanganan telrhadap 
individu delngan hipelrtelnsi mellibatkan telrapi 
farmakologis dan non-farmakologis. Telrapi 
farmakologis dibelrikan mellalui pelnggunaan obat-
obatan, seldangkan telrapi non-farmakologis 
melncakup pelndelkatan tanpa obat, selpelrti 
melnjaga pola makan, pola hidup, melnjaga belrat 
badan idelal, melngurangi strels, belrolahraga, dan 
belristirahat. Sellain itu, telrapi non-farmakologis 
juga dapat melncakup telrapi rellaksasi. (Helrawati 
elt al., 2023). Seljalan delngan pelnellitian yang 
dilakukan olelh Riantiarno elt al. (2023), ditelmukan 
bahwa intelrvelnsi pelrnapasan lambat dan dalam 
(slow de lelp bre lathing) melmiliki pelngaruh telrhadap 
telkanan darah pada lansia. Selbellum intelrvelnsi, 
telkanan darah sistolik maksimum telrcatat selbelsar 
160 mmHg, selmelntara seltellah inte lrvelnsi, telkanan 
darah sistolik melnurun melnjadi 150 mmHg. 

Hipelrtelnsi melrupakan salah satu pelnyakit 
tidak melnular (PTM) yang melnjadi isu kelselhatan 
pelnting di selluruh dunia akibat prelvalelnsinya 
yang tinggi dan telrus melningkat, telrutama di 
kalangan lansia. Pada usia lanjut, hipelrtelnsi 
diselbabkan olelh pelrubahan selpelrti pelnurunan 
ellastisitas dinding aorta, pelnelbalan dan kelkakuan 
katup jantung, pelnurunan kelmampuan jantung 
dalam melmompa darah, kelhilangan ellastisitas 
pelmbuluh darah, dan pelningkatan re lsistelnsi 
pelmbuluh darah pelrifelr. Dalam pelndelkatan ini, 
telknik non-farmakologis yang dapat ditelrapkan 
adalah pelrnapasan lambat dan dalam (slow de lelp 
bre lathing). 
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Belrdasarkan hasil studi pelndahuluan pada 
bulan Felbruari 2024 delngan melwawancara 4 
orang lansia pelndelrita hipelrtelnsi melrelka 
melngatakan cara pelncelgahan yang melrelka 
telrapkan untuk melngatasi hipelrtelnsi adalah 
melngkonsumsi obat antihipelrtelnsi dan bellum 
melngeltahui telrapi komplelmelntelr dalam 
melngatasi hipelrtelnsi. Belrdasarkan fe lnomelna 
telrselbut maka pe lnelliti telrtarik dan telrmotivasi 
untuk melngelksplorasi pelnellitian de lngan judul 
“Pelngaruh Slow Delelp Bre lathing Telrhadap 
Pelnurunan Telkanan Darah Pada Lansia Pelndelrita 
Hipelrtelnsi di Panti Welrdha Wellas Asih 
Kabupateln Tasikmalaya”. 
 
MELTODEL 

Jelnis pelnellitian adalah kuasi elkspelrimeln 
delngan pelndelkatan onel group pre l-te lst dan post-te lst. 
Sampell selbanyak 32 orang pelndelrita hipelrtelnsi yang 
dipelrolelh delngan Telknik purposive l sampling. Data 
dipelrolelh delngan lelmbar obselrvasi pada hasil 
pelngukuran telkanan darah, kelmudian telknik slow 
dele lp bre lathing sellama 15 melnit dan sellanjutnya 
dilakukan pelngukuran darah dilakukan 5 melnit seltellah 
intelrvelnsi. Analisis data yang digunakan yaitu uji paireld 
te lst. 
 
HASIL 
Rata-rata telkanan darah selbellum pelmbelrian tindakan 
slow delelp brelathing 

Tabe ll 1. Rata-rata te lkanan darah se lbe llum pe lmbe lrian 
tindakan slow delelp brelathing pada lansia pe lnde lrita 
hipe lrte lnsi di Panti We lrdha We llas Asih Kabupate ln 

Tasikmalaya 
 

Telkanan 

Darah 

N Melan SD Min Max 95% 

CI 

Sistolik 32 155.3 11.3 140.00 180.00 47.6-

57.3 Diastolik 32 102.8 7.7 90.00 110.00 

 
Tabell 1. melnunjukkan bahwa rata-rata telkanan darah 
pada relspondeln yaitu 155,3 /102,8 mmHg delngan 
telkanan darah pada relspondeln selbellum dilakukan 
intelrvelnsi paling relndah adalah 140/90 mmHg dan 
paling tinggi telkanan darah selbelsar 180/110 mmHg. 

 
Rata-rata telkanan darah selsudah pelmbelrian tindakan 
slow delelp brelathing pada lansia pe lndelrita hipelrtelnsi 

Tabe ll 2. Rata-rata te lkanan darah se lsudah pe lmbe lrian 

tindakan slow delelp brelathing pada lansia pe lnde lrita 

hipe lrte lnsi di Panti We lrdha We llas Asih Kabupate ln 

Tasikmalaya 

 

Telkanan 

Darah 

N Melan SD Min Max 95% 

CI 

Sistolik 32 131.8 10.9 110.00 160.00 40.5-

47.5 Diastolik 32 87.8 7.9 70.00 100.00 

 

Tabell 2. melnunjukkan bahwa rata-rata telkanan darah 

pada relspondeln yaitu 131,8 /87,8 mmHg delngan 

telkanan darah pada relspondeln selsudah dilakukan 

intelrvelnsi paling relndah adalah 110/70 mmHg dan 

paling tinggi selbelsar 160/100 mmHg. 

 
Pelngaruh slow dele lp brelathing telrhadap 

pelnurunan telkanan darah pada lansia pelndelrita 

hipelrtelnsi 
Tabe ll 3. Pe lngaruh slow delelp brelathing te lrhadap pe lnurunan 

te lkanan darah pada lansia pe lnde lrita hipe lrte lnsi di Panti 

We lrdha We llas Asih Kabupate ln Tasikmalaya 

 

Telkanan 
Darah 

N Rata-
Rata 

SD Sellisih T 
hitung 

P 
valuel 

Prel 
Intelrvelnsi 
Sistolik/ 
Diastolik 

32 155.3/ 
102.8 

11.3/ 
7.7 

23,4/15 10.5 0,000 

Post 
Intelrvelnsi 
Sistolik/ 
Diastolik  

32 131.8/ 
87.8 

10.9/ 
7.9 

 

Tabell 3. melnunjukkan rata-rata telkanan darah 

sistolik/diastolik pada pelndelrita hipelrtelnsi selbellum 

dilakukan intelrvelnsi selbelsar 155,3/ 102,8 mmHg, 

seldangkan seltellah dilakukan slow dele lp bre lathing 

sellama 3 hari belrturut-turut melnjadi 131,8 /87,8 mmHg, 

selhingga telrjadi pelnurunan belrkisar 23,4/15 mmHg. 

Hasil uji statistik didapatkan t hitung 10,5 dan p valuel 

0,000 lelbih belsar dari 0,05. Hal ini melnunjukkan 

bahwa “Ada pelngaruh slow delelp bre lathing telrhadap 

pelnurunan telkanan darah pada lansia pelndelrita 

hipelrtelnsi di Panti Welrdha Wellas Asih Kabupateln 

Tasikmalaya” dapat ditelrima selcara statistik. 

 
PELMBAHASAN 

Rata-rata telkanan darah selbellum pelmbelrian 
tindakan slow delelp brelathing 
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Hasil pelnellitian melnunjukkan bahwa rata-
rata telkanan darah pada relspondeln yaitu 155,3 
/102,8 mmHg delngan telkanan darah pada 
relspondeln selbellum dilakukan intelrvelnsi paling 
relndah adalah 140/90 mmHg dan paling tinggi 
telkanan darah selbelsar 180/110 mmHg. 

Data telrselbut dapat dikelmukakan bahwa 
lansia melngalami hipelrtelnsi, dimana telkanan 
darah sistolik lansia belrkisar antara 140-180 mmHg 
dan telkanan darah diastolik 90-110 mmHg. Kondisi 
ini selsuai delngan te lori yang melngatakan bahwa 
hipelrtelnsi dapat didelfinisikan selbagai 
pelningkatan kronik pada telkanan darah, yang 
telkanan sistoliknya ≥ 140 mmHg dan telkanan 
diastoliknya di atas 90 mmHg. Melnurut World 
Helalth Organization (WHO) tahun 2017 batas 
normal telkanan darah adalah 120-140 mmHg 
telkanan darah sistolik dan 80-90 mmHg telkanan 
darah diastolik. Selselorang dikatakan hipelrtelnsi 
jika telkanan darahnya ≥140/90 mmHg. (Jundi 
Fathan elt al., 2021). 

Telkanan darah paling tinggi pada 
relspondeln telrmasuk keldalam katelgori hipelrtelnsi 
Stadium II yaitu belrada pada relntang telkanan 
darah sistolik ≥ 160 mmHg dan telkanan darah 
diastolik ≥ 100 mmHg (Rahmatika, 2021). 
Walaupun dalam hal ini tidak dilakukan pelngkajian 
telrhadap faktor hipelrtelnsi. Faktor pelnyelbab 
hipelrtelnsi pada lansia di Panti Welrdha Wellas Asih 
yaitu individu belrusia 60-83 tahun. Hal ini selsuai 
delngan telori yang melnyatakan keljadian 
hipelrtelnsi selmakin melningkat seliring 
belrtambahnya usia, telkanan darah akan 
melningkat telrutama telkanan darah sistolik, 
seldangkan telkanan darah diastolik pada mulanya 
melningkat, teltapi pada usia pelrtelngahan akan 
melneltap atau akan melnurun seljalan delngan 
pelngelrasan pelmbuluh darah (Kurniadi & Ulfa, 
2015).  

Faktor yang keldua yaitu jelnis kellamin, 
belrdasarkan hasil pelnellitian ini selbagian belsar 
relspondeln belrjelnis kellamin pelrelmpuan selbanyak 
21 orang. Hal ini selsuai delngan telori yang 
melnyatakan pria lelbih banyak melngalami 
hipelrtelnsi keltika usia pelrtelngahan, seldangkan 
wanita lelbih banyak melngalami hipelrtelnsi keltika 
melmasuki usia lanjut (Tambayong, 2018). Seltellah 
melmasuki melnopausel, prelvalelnsi hipelrtelnsi pada 
pelrelmpuan melningkat. Pelrelmpuan melmiliki 

relsiko lelbih tinggi untuk melndelrita hipelrtelnsi. 
Produksi hormon elstrogeln melnurun saat 
melnopausel, wanita kelhilangan elfelk 
melnguntungkannya selhingga telkanan darah 
melningkat (Belnson, 2018).  

Belrdasarkan hasil pelnellitian ini pelnelliti 
belrasumsi bahwa lansia  pelndelrita hipelrte lnsi, 
didapatkan hasil pelngukuran telkanan darah 
sistolik lansia lelbih dari 140-180 mmHg. Hasil 
pelngukuran telkanan darah paling tinggi pada 
relspondeln telrmasuk keldalam katelgori hipelrtelnsi 
Stadium II yaitu belrada pada relntang telkanan 
darah sistolik ≥ 160 mmHg dan telkanan darah 
diastolik ≥ 100 mmHg. Hal ini dapat diselbabkan 
olelh belbelrapa faktor selpelrti jelnis kellamin, dan 
usia. Pada lansia telrjadi pelrubahan fisik dan 
fisiologis, lansia belrjelnis kellamin pelrelmpuan 
seltellah melmasuki me lnopause l melmiliki relsiko 
lelbih tinggi untuk melndelrita hipelrte lnsi karelna 
produksi hormon elstrogeln melnurun selhingga 
telkanan darah melningkat. Karaktelristik usia 
relspondeln telrmasuk pada old (lanjut usia tua), 
rata-rata usia lansia relspondeln belrkisar 60-83 
tahun yang belrpelngaruh selbagi faktor 
pelningkatan telkanan darah seliring belrtambahnya 
usia. 

 
Rata-rata telkanan darah selsudah pelmbelrian 
tindakan slow de lelp brelathing pada lansia 
pelndelrita hipelrtelnsi 

Hasil pelnellitian melnunjukkan bahwa rata-
rata telkanan darah pada relspondeln yaitu 
131,8/87,8 mmHg delngan telkanan darah pada 
relspondeln seltellah dilakukan intelrvelnsi paling 
relndah adalah 110/70 mmHg dan paling tinggi 
selbelsar 160/100 mmHg. Data telrselbut 
melnggambarkan seltellah relspondeln dibelrikan 
intelrvelnsi slow de le lp brelathing sellama 3 hari, yang 
dilakukan seltiap 1x selhari 6 siklus sellama 15 melnit 
delngan istirahat 10 deltik dapat melmbelrikan elfelk 
melnurunkan telkanan darah.  

Pelngukuran telkanan darah dilakukan pada 
5 melnit selte llah dilakukan slow de le lp bre lathing 
untuk melngeltahui ada atau tidaknya pelrubahan 
telkanan darah seltellah dibelrikan pelrlakuan. 
Langkah-langkah telrapi slow dele lp brelathing telrdiri 
dari melngatur posisi relspondeln delngan duduk 
atau tidur, tangan relspondeln ditelmpatkan di atas 
pelrut relspondeln melnghirup mellalui hidung 
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sampai pelrut belrkelmbang, tahan napas sellama 
tiga deltik kelmudian nafas dilelpaskan pelrlahan 
mellalui mulut sambal melrasakan pelrut belrgelrak 
kel bawah (melngelmpiskan pelrut). Hari keldua 
hingga keltiga, relspondeln mellakukan hal yang 
sama didampingi olelh pelnelliti dan data telkanan 
darah selbellum dan seltellah intelrvelnsi diukur olelh 
pelnelliti. Hari keltiga, pelnelliti melngukur telkanan 
darah selbellum dan seltellah intelrvelnsi selbagai 
hasil post telst. 

Pelnurunan telkanan darah lelbih banyak 
pada lansia yang dibelrikan intelrvelnsi slow de le lp 
bre lathing melmbelrikan elfelk kelpada sistelm saraf 
dan melmpelngaruhi pelngaturan telkanan darah. 
slow de le lp bre lathing melnurunkan aktivitas saraf 
simpatis mellalui pelningkatan ce lntral inhibitory 
rhythms yang akan belrdampak pada pelnurunan 
output simpatis. Pelnurunan output simpatis akan 
melnyelbabkan pelnurunan pellelpasan elpinelfrin 
yang ditangkap olelh relse lptor alfa selhingga 
melmpelngaruhi otot polos pelmbuluh darah. Otot 
polos vaskular melngalami vasodilatasi yang akan 
melnurunkan tahanan pelrifelr dan melnyelbabkan 
pelnurunan telkanan darah. Olelh karelna itu latihan 
slow dele lp brelathing dapat digunakan selbagai 
telrapi non farmakologis pada pelndelrita hipelrte lnsi 
baik yang melngkonsumsi obat ataupun tidak 
melngkonsumsi obat (Fatimah & Seltiawan, 2009). 

Belrdasarkan hasil pelnellitian ini pelnelliti 
belrasumsi bahwa slow dele lp bre lathing atau nafas 
dalam lambat pada telkanan darah selcara rutin 
dapat mellancarkan pelreldaran darah kelmudian 
melmbantu pelnurunan telkanan darah melnjadi 
normal. Se lpelrti yang dikeltahui, pelmbuluh darah 
yang telrsumbat melmbuat telkanan darah 
melningkat, selhingga dapat melnyelbabkan relsiko 
telrjadinya komplikasi. Adapun pelmbelrian 
rellaksasi slow de lelp bre lathing belrarti tellah 
melmbelrikan pelnanganan altelrnatif pada pasieln 
selcara non farmakologi. 

 
Pelngaruh slow dele lp bre lathing telrhadap 

pelnurunan telkanan darah pada lansia pelndelrita 

hipelrtelnsi 

Hasil pelnellitian didapatkan rata-rata 
telkanan darah sistolik/diastolik pada pelndelrita 
hipelrtelnsi selbellum dilakukan intelrvelnsi selbelsar 
155,3/ 102,8 mmHg, seldangkan seltellah dilakukan 

slow de lelp bre lathing sellama 3 hari belrturut-turut 
melnjadi 131,8 /87,8 mmHg, selhingga telrjadi 
pelnurunan belrkisar 23,4/15 mmHg.  

Data telrselbut, adanya pelnurunan telkanan 
darah pada lansia dapat diselbabkan adanya 
intelrvelnsi, selhingga dapat dikelmukakan 
intelrvelnsi yang dilakukan elfelktif dapat 
melnurunkan telkanan darah pelndelrita hipelrtelnsi. 
Hal ini dipelrkuat delngan hasil uji statistik 
didapatkan t hitung 10,5 dan p valuel 0,000 
(>0,05), artinya ada pelngaruh slow de le lp bre lathing 
telrhadap pelnurunan telkanan darah pada lansia 
pelndelrita hipelrtelnsi di Panti Welrdha Wellas Asih 
Kabupateln Tasikmalaya. 

Latihan slow de le lp bre lathing dapat 
melnyelbabkan pelnurunan output simpatis 
selhingga akan melnyelbabkan pelnurunan produksi 
hormon elpinelfrin yang ditangkap olelh relselptor 
alfa selhingga akan melmpelngaruhi otot polos dari 
pelmbuluh darah selhingga telrjadinya vasodilatasi, 
vasodilatasi pada pelmbuluh darah akan 
melnurunkan tahanan pelrifelr yang juga 
melnyelbabkan telkanan darah melnjadi turun 
(Sartika elt al., 2018). 
Pelnellitian Lasanudin elt al., (2024) hasil 
pelnellitiannya melnunjukkan bahwa intelrvelnsi slow 
dele lp bre lathing yang sudah dibelrikan sellama 3 hari 
dapat melnurunkan telkanan darah selcara 
signifikan. Seljalan delngan pelnellitian yang 
dilakukan olelh (Riantiarno elt al., 2023), 
melnyatakan adanya pelngaruh slow dele lp 
bre lathing telrhadap telkanan darah pada lansia 
melnunjukan bahwa pada saat selbellum 
diintelrvelnsi, telkanan darah sistolik adalah delngan 
nilai maksimum 160, selmelntara seltellah dilakukan 
intelrvelnsi telkanan darah sistoliknya adalah 150. 

Hal yang sama juga ditelmukan pada 
pelnellitian Pratiwi (2020) yang me lnelmukan 
pelngaruh slow de lelp bre lathing telrhadap telkanan 
darah pada pasieln hipelrtelnsi untuk telkanan 
sistolik prel telst 156,1 mmHg selbellum pelmbelrian 
slow de lelp bre lathing dan seltellah post telst melnjadi 
140,3 mmHg delngan p-valuel 0.004. seldangkan 
untuk telkanan darah diastolik selbellum intelrvelnsi 
97 mmHg dan seltellah pelmbelrian slow dele lp 
bre lathing 89,3 mmHg delngan p-valuel 0.002. 

Belrdasarkan hasil pelnellitian ini pelnelliti 
belrasumsi bahwa pelnelrapan slow de le lp bre lathing 
atau nafas dalam lambat pada telkanan darah 
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selcara rutin dapat mellancarkan pelreldaran darah 
kelmudian melmbantu pelnurunan telkanan darah 
melnjadi normal. Slow de lelp bre lathing dapat 
melmbantu melnurunkan telkanan darah pasieln 
hipelrtelnsi, selhingga lansia hipelrtelnsi dapat 
mellakukan slow dele lp bre lathing selcara mandiri 
dalam melngontrol telkanan darah. 
 
KELSIMPULAN 
Belrdasarkan hasil pelnellitian dan analisis data 
didapatkan ada pelngaruh slow dele lp brelathing 
telrhadap pelnurunan telkanan darah pada lansia 
pelndelrita hipelrtelnsi di Panti Welrdha Wellas Asih 
Kabupateln Tasikmalaya delngan p valuel 0,000, selcara 
khusus maka dapat disimpulkan bahwa Rata-rata 
telkanan darah selbellum pelmbelrian tindakan slow de lelp 
bre lathing pada lansia pelndelrita hipelrtelnsi di Panti 
Welrdha Wellas Asih Kabupateln Tasikmalaya yaitu 
selbelsar 155,3 /102,8 MmHg. Rata-rata telkanan darah 
selsudah pelmbelrian tindakan slow delelp bre lathing pada 
lansia pelndelrita hipelrtelnsi di Panti Welrdha Wellas Asih 
Kabupateln Tasikmalaya yaitu selbelsar 131,8 /87,8 
MmHg. 
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