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ABSTRACT 

Listening to instrumental with classical Javanese music is a type of complementary therapy that helps lower blood 
pressure. This study aims to determine the effect of listening to the instrumental with classical Javanese music 
toward blood pressure of hypertensive patients in Semen Village, District Pagu-Kediri. Design used pra eksperimental 
one group pre-post test design. Respondents given interventions 1 time a week for 8 minutes, and repeated 5 weeks 
with a sample of 40 respondents. Technique sampling with purposive sampling. Using statistical test Wilcoxon with α 
= 0,05. Statistical test results show Sig Pvalue = 0,000 <  = 0,05. Then concluded that of listening to the instrumental 

with classical Javanese music toward blood pressure of hypertensive patients effective used lower blood pressure. 
Listening to the instrumental with classical Javanese music is fundamental as internal pusher in hypertensive patients 
in the process of healing stimulates alpha waves then increases hormone serotonin and hormone endorphins. It is 
recommended to hypertensive patients do therapy of listening instrumental with classical Javanese music routinely to 
accelerate the healing phase. 
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ABSTRAK 

Mendengarkan instrumental klenengan gending jawa klasikadalah jenis terapi komplementer yang membantu 
menurunkan tekanan darah. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui  pengaruh mendengarkan instrumental 
klenengan gending jawa klasik terhadap tekanan darah pasien hipertensi di Desa Semen Kecamatan Pagu-Kediri. 
Desain penelitian ini adalah pra eksperimental one group pre-post test design.Responden diberikan intervensi 

sebanyak 1 kali dalam satu minggu selama 8 menit, dan diulangi sebanyak 5 minggu dengan sampel sejumlah 40 
responden.Teknik pengambilan sampel dengan purposive sampling.Data dianalisis dengan uji statistikWilcoxon 
dengan α = 0,05. Hasil uji statistik menunjukkan Sig Pvalue = 0,000 <  = 0,05. Maka disimpulkan bahwa 

mendengarkan instrumental klenengan gending jawa klasik efektif digunakan dalam menurunkan tekanan darah. 
Mendengarkan instrumental klenengan gending jawa klasikmerupakan hal yang mendasar sebagai pendorong 
internal pada pasien hipertensi dalam proses penyembuhannya merangsang gelombang alfa kemudian 
meningkatkan hormone serotonin dan hormon endorfin. Disarankan agar pasien hipertensi melakukan terapi 

mendengarkan instrumental klenengan gending jawa klasiksecara rutin untuk mempercepat fase penyembuhan. 

Kata Kunci : Instrumental Klenengan Gending Jawa Klasik, Hipertensi 

 

 

PENDAHULUAN 

Hipertensi merupakan kondisi yang paling umum 

dijumpai dalam perawatan primer, dan kisaran 

umur yang mengidap hipertensi sangat beragam, 

mulai dari usia muda hingga tua. Hipertensi 

menurut World Health Organization (2013) 

adalah suatu kondisi dimana pembuluh darah 

memiliki tekanan darah tinggi (tekanan darah  

sistolik ≥140 mmHg dan tekanan darah diastolik 

≥90 mmHg) yang menetap. Tekanan darah 

adalah kekuatan darah untuk melawan tekanan 

dinding arteri ketika darah tersebut dipompa oleh 

jantung ke seluruh tubuh. Semakin tinggi tekanan 

darah maka semakin keras jantung 

bekerja.Peningkatan tekanan  darah  di  atas  

nilai  normal  yang ditentukan  merupakan  salah  
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satu  faktor  risiko dalam  proses  terjadinya  

penyakit  pembuluh darah  seperti  stroke,  infark  

miokard,  kematian kardiovaskular,  dan semua 

penyebab kematian yang  berhubungan  dengan  

naiknya  tekanan darah (Apriany,2015). 

 

Menurut American Heart Association 

(AHA,2014), penduduk Amerika yang berusia 

diatas 20 tahun menderita hipertensi telah 

mencapai angka hingga 74,5 juta jiwa, yang 

sekitar 90-95% kasus tidak diketahui 

penyebabnya (Mahatidanar, 2015). Menurut 

(RISKESDAS (Riset Kesehatan Dasar),2015) di 

Indonesia hipertensi merupakan penyebab 

kematian nomor 3 setelah stroke dan  

tuberkulosis, yakni  6,7%  dari  populasi  

kematian  pada  semua  umur (Pangestu, 2017). 

Menurut STP (Surveilans Terpadu Penyakit, 

2013) Puskesmas di Jawa Timur total penderita 

hipertensi di Jawa Timur tahun 2013 sebanyak 

285.724 pasien. Jumlah tersebut terhitung mulai 

bulan Januari hingga September 2013. Dengan 

jumlah penderita tertinggi pada bulan Mei 2013 

sebanyak 46.626 pasien (Erviana, 2015). Dari 

hasil survey (Profil Kesehatan Kota Kediri, 2015) 

jumlah penduduk yang berusia ≥18 tahun 

mencapai 16,9 % dinyatakan menderita 

hipertensi. Dari data UPTD (Unit Pelaksana 

Teknis Daerah) Puskesmas Pagu tahun 2015, 

Hipertensi dipuskesmas pagu masuk dalam 

daftar 10 penyakit terbanyak no 4 yaitu 367 jiwa. 

 

Beberapa studi menunjukkan bahwa faktor stres 

dapat memicu timbulnya hipertensi melalui 

aktivasi sistem saraf simpatis yang 

mengakibatkan naiknya tekanan darah secara 

intermiten (tidak menentu) (Andria, 2013). Sekitar 

13,3% keadaan  stres yang berat merupakan 

penyebab terjadinya hipertensi, baik lansia, 

dewasa muda dan usia pertengahan (Ardian, 

Haiya,&Sari, 2018). 

 

Menurut Cahyono (2011), Hipertensi  yang  tidak  

ditangani  akan berdampak  pada  masalah  fisik, 

sosial  dan ekonomi.  Hipertensi  yang  

berdampak pada  fisik  diakibatkan  karena 

penderita  hipertensi  umumnya memiliki  keluhan  

pusing,  sukar  tidur, dan mudah marah. 

Berdampak sosial apabila keluhan itu timbul 

penderita hipertensi akan lebih sensitif  terhadap  

orang  lain disekitarnya, sehingga  berdampak 

terhadap hubungan interpersonal yang akan  

terganggu,  jika  dibiarkan  terus menerus  

penderita  hipertensi  akan dijauhi  oleh  

lingkungan,  dan dapat mengakibatkan depresi 

pada penderita hipertensi. Biaya pengobatan pun 

akan menjadi masalah yang berdampak dengan 

ekonomi. 

 

Hipertensi menyebabkan  masalah-masalah 

baru, seperti stroke, gagal jantung, ginjal dan 

pastinya semua berdampak terjadinya kematian, 

sehingga perlu adanya pencegahan lebih dini 

agar hipertensi tidak  menyebabkan  

permasalahan  baru  bagi  pasien.  

Permasalahan  inilah  yang membuat pasien dan 

keluarga cemas akan keadaan pasien, maka dari 

itu sangat perlu penanganan yang tepat 

(Sarkamo, 2012). 

 

Menurut Brashers, (2009) penanganan hipertensi 

secara umum yaitu secara farmakologis dan non 

farmakologis. Penanganan secara farmakologis 

dianggap mahal oleh masyarakat, selain itu 

penanganan farmakologis juga mempunyai efek 

samping. Penanganan secara non farmakologis 

sangat diminati oleh masyarakat karena sangat 

mudah untuk dipraktekkan dan tidak 
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mengeluarkan biaya yang terlalu banyak. Selain 

itu, penanganan non farmakologis juga tidak 

memiliki efek samping yang berbahaya, tidak 

seperti penanganan farmakologis sehingga 

masyarakat lebih menyukai non farmakologis dari 

pada secara farmakologis. Salah satu terapi 

komplementer yang sering digunakan adalah 

terapi musik, yang merupakan terapi non 

biomedis atau terapi non farmakologis 

(Purwanto, 2013). Dalam dunia kesehatan, saat 

ini musik menjadi salah satu alternatif dalam 

proses penyembuhan, walaupun ini bukan 

pengobatan yang utama, namun sangat 

bermanfaat dalam pengobatan, cara ini dikenal 

dengan terapi musik. Salah satunya adalah 

musik klasik (Champbell,2013). Cara alternatif 

yang bermanfaat terhadap tingkat tekanan darah 

pasien hipertensi adalah mendengarkan 

instrument klenengan gending jawa klasik 

(Yuliarti,2013). Terapi kleningan gending jawa 

klasik dapat dijadikan sebagai alat alternatif 

untuk mengontrol tekanan darah sistolik selain 

dari obat antihipertensi juga di imbangi dengan 

merubah gaya hidup lebih sehat, melakukan 

aktifitas fisik, dan menejemen stress dengan 

melakukan hal yang menyenangkan atau hobi 

seperti mendengarkan kleningan gending jawa 

klasik ( Radmarssy, 2009).  

 

Karakteristik kleningan gending jawa klasik 

memiliki tempo lambat antara 60-100 bpm (beats 

per menite), frekuensi 8-13 per menit, harmoni 

yang lambat, warna nada yang konsisten dan 

pitch yang rendah mempunyai ketukan yang 

hampir sama sengan musik Mozart yaitu tempo 

kurang lebih 60 ketukan/menit dan frekuensi 8-13 

per detik   (Kim et al, 2011 yang dikutip dari Hadi 

,2013). Rangsangan musik ini mengaktivasi jalur-

jalur spesifik di dalam berbagai area otak, seperti 

sistem limbik yang berhubungan dengan perilaku 

emosional. Sistem limbik teraktivasi dan individu 

menjadi rileks dan meningkatkan hormon 

endorfin saat mendengarkan. Keadaan rileks 

inilah yang akan menurunkan tekanan darah. 

Alunan instrumental kleningan gending jawa 

klasik  juga menstimulasi tubuh untuk 

memproduksi molekul yang disebut Nitric Oxide 

(NO). Molekul ini bekerja pada pembuluh darah 

sehingga dapat mengurangi tekanan darah 

(Kurniadi, 2014). Dalam sebuah penelitian, 

kombinasi kleningan gending jawa dapat 

menurunkan tekanan darah atau hipertensi 

dengan perbedaan tekanan sistolik dan diastolik 

sebelum dan sesudah diberikan perlakuan 

(Mulyawati dan Erawati, 2013). Hasil penelitian 

(Diyono dan Mawarni, 2015) terkait terapi 

kleningan gending jawa dengan penurunan 

tekanan darah didapatkan hasil bahwa tekanan 

darah pada penderita hipertensi setelah 

dilakukan terapi 95% mengalami perubahan dan 

5% tidak mengalami perubahan. 

 

Dapat disimpulkan bahwa penelitian mengenai 

penyakit hipertensimasih sangat diperlukan 

sebagai kontribusi untuk mengurangi tingginya 

jumlah kematian akibat hipertensi di Indonesia. 

Maka berdasarkan uraian di atas peneliti ingin 

mengetahui pengaruh mendengarkan 

instrumental klenengan gending jawa klasik 

terhadap tekanan darah pasien hipertensi di 

Desa Semen Kecamatan Pagu-Kediri.  

 

METODE PENELITIAN 

Desain penelitian adalah pra eksperimental one 

group pre-post test design menggunakan satu 

kelompok . 

Sampel dalam penelitian ini adalah usia 30-50 

tahun di wilayah Semen Pagu Kediri yang 
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memenuhi kriteria inklusi sebanyak 40 

responden. 

Teknik sampling Teknik pengambilan sampel 

merupakan cara-cara yang ditempuh dalam 

pengambilan sampel, agar memperoleh sampel 

yang benar-benar sesuai dengan keseluruhan 

subyek penelitian (Nursalam, 2013). Penelitian ini 

menggunakan teknik sampling Purposive 

Sampling yaitu adalah teknik pengambilan 

sampel dengan pertimbangan tertentu (Sugiyono, 

2008). 

Kriteria inklusi Orang yang mengalami hipertensi 

prahipertensi, dan stadium 1, Usia 30-50 tahun, 

Tingkat kesadaran compos mentis, Koperatif 

mendengarkan instrumental klenengan gending 

jawa klasik, Menyetujui menjadi responden. 

Teknik pengumpulan data  

Teknik pengumpulan data dilakukan dengan 

pemeriksaan tekanan darah sebelum dilakukan 

mendengarkan instrumental klenengan gending 

jawa klasik dan sesudah mendengarkan 

instrumental klenengan gending jawa klasik yang 

selalu dicatat tiap perkembangannya. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Penyajian data  karakteristik responden meliputi : 

nama (Inisial), Usia/tanggal lahir, jenis kelamin, 

tinggi badan, berat badan, status perkawinan, 

data pendidikan, pekerjaan, tingkat ekonomi dan 

faktor hipertensi. 

 

Tabel 10 :  tingkat usia, jenis kelamin, tinggi 
badan, berat badan, status perkawinan, 
pendidikan, pekerjaan, tingkat ekonomi/bulan, 
faktor hipertensi, dan riwayat lama hipertensi 
di Desa Semen Kecamatan Pagu Kediri.  

No Usia  
Frekuen

si 
% 

1 30-39 tahun 13 32,5 

 40-49 tahun 15 37,5 

 50 tahun 12 30 

2 Jenis Kelamin 
Frekuen

si 
% 

 Laki-laki 17 42,5 

 Perempuan 23 57,5 

3 Tinggi badan 
Frekuen

si 
% 

 155-165 cm 26 65 

 165-175 cm 14 35 

4 Berat Badan 
Frekuen

si 
% 

 50-60 Kg 5 12,5 

 60-70 Kg 19 47,5 

 70-80 Kg 14 35 

 80-90 Kg 2 5 

5 
Status 

Perkawinan 

Frekuen

si 
% 

 Belum menikah 0 0 

 Menikah 28 70 

 Janda/Duda 12 30 

6 Pendidikan 
Frekuen

si 
% 

 SD 9 22,5 

 SMP 8 20,5 

 SMA 20 50 

 Perguruan 

Tinggi 
3 7,5 

7 Pekerjaan 
Frekuen

% 
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si 

 PNS 2 5 

 Wiraswasta 16 40 

 Petani 11 27,5 

 Lainnya 11 27,5 

8 
Tingkat 

Ekonomi/bulan 

Frekuen

si 
% 

 < Rp. 500.000 3 7,5 

 Rp.500.000-

Rp.1.000.000 
5 12,5 

 Rp. 1.000.000-

Rp.2.000.000 
16 40 

 Rp.2.000.000-

Rp.3.000.000 
11 27,5 

 Rp.3.000.000-

Rp.4.000.000 
5 12,5 

9 
Faktor 

Hipertensi 

Frekuen

si 
% 

 Usia 3 7,5 

 Lingkungan 

(Stress) 
16 40 

 Obesitas 3 7,5 

 Rokok 4 10 

 Kopi 12 30 

 Genetik 2 5 

10 Kategori 
Frekuen

si 
% 

 2-3 bulan 9 22,5 

 6-10 bulan 8 20 

 11-15 bulan 2 5 

 16-20 bulan 12 30 

 21-25 bulan 9 22,5 

  

Berdasarkan hasil tabel diatas menunjukkan 

bahwa hampir setengahnya (37,5%) 

sejumlah 15 responden berusia 40-49 tahun. 

Berdasarkan hasil tabel diatas menunjukkan 

bahwa sebagian besar (57,5%) sejumlah 23 

responden dengan jenis kelamin 

perempuan.Berdasarkan hasil tabel diatas 

menunjukkan bahwa sebagian besar (65%) 

sejumlah 26 responden dengan tinggi badan 

155-165 cm. Berdasarkan hasil tabel diatas 

menunjukkan bahwa hampir setengahnya 

(47,5%) sejumlah 19 responden dengan 

berat badan 60-70 Kg. Berdasarkan hasil 

tabel diatas menunjukkan bahwa sebagian 

besar (70,%) sejumlah 28 responden dengan 

status perkawinan menikah. Berdasarkan 

hasil tabel diatas menunjukkan bahwa 

setengahnya (50%) sejumlah 20 responden 

dengan pendidikan SMA. Berdasarkan hasil 

tabel diatas menunjukkan bahwa hampir 

setengahnya (40%) sejumlah 16 responden 

dengan pekerjaan wiraswasta. Berdasarkan 

hasil tabel diatas menunjukkan bahwa 

hampir setengahnya (40%) sejumlah 16 

responden dengan tingkat ekonomi 

Rp.1.000.000-Rp.2.000.000. Berdasarkan 

hasil tabel diatas menunjukkan bahwa 

hampir setengahnya (40%) sejumlah 16 

responden dengan faktor hipertensi 

lingkungan (stress). Berdasarkan hasil tabel 

diatas menunjukkan bahwa hampir hamper 

setengahnya (30%) sejumlah 12 responden 

dengan riwayat lama hipertensi 16-20 bulan.  



Vol. 10 No. 1 Juni 2019   ISSN : 2087-1287 

 

Jurnal ILKES (Jurnal Ilmu Kesehatan)  Page 38 

 

Tabel 11 : Tabel Pemeriksaan tekanan darah 
sistolik sebelum dilakukan 
mendengarkan instrumental 
kleningan gending jawa 
klasik.. 

Kategori 

Sebelum (pre test) 

Frekuensi % 

Prahipertensi 120-139 

mmHg 
11 27,5 

Stadium 1 140-156 mmHg 29 72,5 

Jumlah 40 100 

Berdasarkan hasil tabel diatas menunjukkan 

bahwa tekanan darah sistolik sebelum 

mendengarkan instrumental kleningan 

gending jawa klasik sebagian besar (72,5%) 

sejumlah 29 responden kategori stadium 1 

(140-156 mmHg). 

Tabel 12 : Tabel Pemeriksaan tekanan darah 
diastolik sebelum dilakukan 
mendengarkan instrumental 
kleningan gending jawa 
klasik.. 

Kategori 

Sebelum (pre test) 

Frekuensi % 

Prahipertensi 80-89 

mmHg 
11 27,5 

Stadium 1 90-99 

mmHg 
29 72,5 

Jumlah 40 100 

Berdasarkan hasil tabel diatas menunjukkan 

bahwa tekanan darah diastolik sebelum 

mendengarkan instrumental kleningan 

gending jawa klasik sebagian besar (72,5%) 

sejumlah 29 responden kategori stadium 1 

(90-99 mmHg). 

Tabel 13 : Tabel Pemeriksaan tekanan darah 
sistolik sesudah dilakukan 
mendengarkan instrumental 
kleningan gending jawa 
klasik.. 

Kategori 

Sesudah  (post test) 

Frekuen

si 
% 

Normal < 120 mmHg 28 70,0 

Prahipertensi 120-139 

mmHg 
12 30,0 

Jumlah 40 100 

Berdasarkan hasil tabel diatas menunjukkan 

bahwa tekanan darah sistolik sesudah 

mendengarkan instrumental kleningan 

gending jawa klasik sebagian besar (70%) 

sejumlah 28 responden kategori normal < 

120 mmHg.  

Tabel 14 : Tabel Pemeriksaan tekanan darah 
diastolik sesudah dilakukan 
mendengarkan instrumental 
kleningan gending jawa 
klasik.. 

Kategori 

Sesudah (post test) 

Frekuensi % 

Normal < 80 mmHg 28 70,0 

Prahipertensi 80-89 mmHg 12 30,0 

Jumlah 40 100 

Berdasarkan hasil tabel diatas menunjukkan 

bahwa tekanan darah diastolik sesudah 

mendengarkan instrumental kleningan 

gending jawa klasik sebagian besar (70%) 

sejumlah 28 responden kategori Normal <80 

mmHg. 

Tabel 15 : Hasil analisis pengaruh 
mendengarkan instrumental 
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kleningan gending jawa klasik 
terhadap tekanan darah 
sistolik pasien hipertensi. 

Kategori P value  

Tekanan darah sistolik 
sebelum 

Tekanan darah sistolik 
sesudah 

0,000 0,05 

Dari tabel Berdasarkan tabel diatas maka 

dapat disimpulkan bahwa dari perhitungan 

uji Wilcoxon didapatkan hasil sig ρ value 

0,000 dengan tingkat sig α 0,05 sehingga ρ 

value< α menunjukan bahwa H0 ditolak, 

berarti ada pengaruh mendengarkan 

instrumental kleningan gending jawa klasik 

terhadap tekanan darah sistolik pasien 

hipertensi.  

Tabel 16 :  Hasil analisis pengaruh 
mendengarkan 
instrumental kleningan 
gending jawa klasik 
terhadap tekanan darah 
diastolik pasien hipertensi. 

Kategori P value  

Tekanan darah diastolik 
sebelum 

Tekanan darah diastolik 
sesudah 

0,000 0,05 

Dari tabel Berdasarkan tabel diatas maka 

dapat disimpulkan bahwa dari perhitungan 

uji Wilcoxon didapatkan hasil sig ρ value 

0,000 dengan tingkat sig α 0,05 sehingga ρ 

value< α menunjukan bahwa H0 ditolak, 

berarti ada pengaruh mendengarkan 

instrumental kleningan gending jawa klasik 

terhadap tekanan darah diastolik pasien 

hipertensi.  

Pembahasan 

 Dari penelitian tersebut peneliti dalam 

pengolahan data menggunakan uji wilcoxon 

yang digunakan untuk membandingkan antara 

pre test dan post test. Hal ini dibuktikan 

dengan nilai Pvalue < α = 0,000 < 0,05 yang 

menyatakan ada pengaruh mendengarkan 

instrumental kleningan gending jawa klasik 

terhadap tekanan darah pasien hipertensi. 

Pelaksanaan dilakukan dalam waktu enam 

minggu dan dengan jumlah pertemuan 1x 

dalam seminggu dengan jumlah total 

pertemuan 5x.  

Hal ini sesuai dengan hasil penelitian 

sebelumnya, Terapi klenengan gending jawa 

klasik  adalah musik yang memiliki tempo 

sekitar 60 ketukan per menit  dikarakteristikkan  

sebagai  musik  yang  memiliki  harmoni yang 

lambat, warna nada yang konsisten dan pitch 

yang rendah   yang dapat memberikan  efek  

relaksasi. Rangsangan  musik  ini  

mengaktivasi  jalur –jalur spesifik  di  dalam  

berbagai  area  otak,  seperti  sistem  limbik  

yang berhubungan  dengan  perilaku  

emosional. Sistem  limbik  teraktivasi  dan 

individu  menjadi  rileks  saat  mendengarkan  

musik.  Keadaan  rileks  inilah yang  akan  

menurunkan  tekanan  darah.  Alunan  musik  

juga  menstimulasi tubuh untuk memproduksi 

molekul yang disebut  nitric oxide  (NO). 

Molekul ini bekerja pada pembuluh darah 

sehingga dapat mengurangi tekanan darah 

(Nuryudhayanti, 2015). 

Terapi klenengan gending jawa klasik  adalah 

musik yang memiliki tempo sekitar 60 ketukan 

per menit  dikarakteristikkan  sebagai  musik  

yang  memiliki  harmoni yang lambat, warna 

nada yang konsisten dan pitch yang rendah   

yang dapat memberikan  efek  relaksasi. 
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Rangsangan  musik  ini  mengaktivasi  jalur –

jalur spesifik  di  dalam  berbagai  area  otak,  

seperti  sistem  limbik  yang berhubungan  

dengan  perilaku  emosional. Sistem  limbik  

teraktivasi  dan individu  menjadi  rileks  saat  

mendengarkan  musik.  Keadaan  rileks  inilah 

yang  akan  menurunkan  tekanan  darah.  

Alunan  musik  juga  menstimulasi tubuh untuk 

memproduksi molekul yang disebut  nitric 

oxide  (NO).   Molekul ini bekerja pada 

pembuluh darah sehingga dapat mengurangi 

tekanan darah (Nuryudhayanti, 2015). 

Musik  dapat  mempengaruhi denyut  jantung  

sehingga  menimbulkan  ketenangan  karena  

musik   dengan irama  lembut  yang  

didengarkan  melalui  telinga  akan  langsung  

masuk  ke otak  dan  langsung  diolah  

sehingga  menghasilkan  efek  yang  sangat  

baik terhadap  kesehatan  seseorang terutama 

pada penderita Hipertensi (Campbell,  2002). 

Kombinasi musik gending jawa klasik dapat 

menurunkan tekanan darah pada penderita 

hipertensi pada lansia dengan perbedaan 

tekanan sistol dan diastol sebelum dan 

sesudah diberikan perlakuan (Mulyawati, 

Erawati, 2013). 

Dengan demikian tekanan darah dapat 

diturunkan dengan mendengarkan 

instrumental klenengan gending jawa klasik. 

Karena berirama lembut sehingga memberikan 

efek relaksasi dan mengaktifasi jalur limbik 

kemudian meningkatkan hormone endorfin. 

sehingga dapat dimanfaatkan sebagai salah 

satu terapi komplementer. 

 

SIMPULAN DAN SARAN 

Simpulan 

Ada pengaruh mendengarkan instrumental 

klenengan gending jawa klasik terhadap 

tekanan darah sistolik dan diastolik pada 

pasien hipertensi. 

Saran 

1. Bagi Institusi Pendidikan 

Mendengarkan instrumental klenengan 

gending jawa klasik terhadap tekanan 

darah pasien hipertensidapat diajarkan 

kepada mahasiswa sebagai 

perkembangan ilmu dalam 

meningkatkan keterampilan dan 

kemampuan terapi komplementer 

keperawatan. 

2. Bagi Institusi Pelayanan Kesehatan 

Mendengarkan instrumental klenengan 

gending jawa klasik terhadap tekanan 

darah pasien hipertensimiliki manfaat 

yang signifikan sehingga dapat 

digunakan sebagai terapi alternative 

dalam penyembuhan hipertensi yang 

prosedur dan alatnya sangat mudah. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Diharapkan peneliti selanjutnya perlu 

melakukan penelitian lagi “Pengaruh 

mendengarkan instrumental klenengan 

gending jawa klasik terhadap tekanan 

darah pasien hipertensi dengan 

menggunakan kelompok kontrol. 

4. Bagi Responden 

Mendengarkan instrumental klenengan 

gending jawa klasik efektif untuk 

dilakukan pasien hipertensi dirumah 

dengan mudah didampingi keluarga 

untuk mempercepat penyembuhan 

hipertensi pasien. 
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