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Ringkasan: Berbagai istilah digunakan dalam mendefinisikan
manajemen stres lansia dengan hipertensi dengan konsep
abstrak yang bervariasi digunakan di berbagai bidang termasuk
keperawatan, psikologi, kedokteran dan pendidikan. Pemahaman
yang kuat tentang konsep manajemen stres pada lansia hipertensi
penting dalam keperawatan untuk dapat menjadi dasar dalam
melakukan asuhan keperawatan yang tepat. Tujuan dari analisis
konsep ini adalah untuk memperjelas konsep manajemen stres
dan mengembangkan definisi operasional dari konsep manajemen
stres pada lansia dengan hipertensi, atribut, antesenden, dan
konsckuensi dari konsep manajemen stres lansia dengan
hipertensi. Metode yang digunakan adalah pendekatan analisis
konsep dari Walker dan Avant. Hasil analisis menunjukan
bahwa atribut manajemen stres meliputi strategi mengelola stres,
koping adaptif, dan penggunaan sumber dari diri dan lingkungan.
Antesenden untuk manajemen stres lansia dengan hipertensi
meliputi karakteristik lansia, sumber stres, dan penilaian terhadap
stres. Konsekuensi manajemen stres meliputi penurunan tekanan
darah, stres menurun, kemampuan koping meningkat, dan
kualitas hidup menjadi baik. Analisis ini membantu perawat
untuk memahami konsep dan menentukan pengkajian dan
intervensi yang tepat bagi lansia dengan hipertensi. Disarankan
agar perawat harus memahami karakeeritik lansia, sumber stres,
penilaian lansia terhadap stresor, koping yang digunakan, serta
sumber daya dari diri dan lingkungan yang dapat digunakan
untuk mengatasi stres. Penelitian lebih lanjut diperlukan
dalam mengembangkan intervensi untuk meningkatkan koping
adaptif pada lansia dengan hipertensi terhadap konsekuensi dari
manajemen stres lansia dengan hipertensi.

Kata kunci: Manajemen stres, Lanjut usia, Hipertensi.

Abstract: Various terms are used in defining stress management
of elderly people with hypertension with varying abstract concepts
used in various fields including nursing, psychology, medicine
and education. A strong understanding of the concept of stress
management in hypertensive elderly is important in nursing
to be the basis for providing appropriate nursing care. The
aim of this concept analysis is to clarify the concept of stress
management and develop an operational definition about the
concept of stress management in elderly with hypertension,
attributes, antecedents, and consequences of the concept of stress
management in elderly with hypertension. The method used
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is the concept analysis approach from Walker and Avant. The
results of the analysis show that stress management attributes
include stress management strategies, adaptive coping, use of
resources from themselves and the environment. Antecedents
for stress management for elderly people with hypertension
include the characteristics of the elderly, sources of stress, and
stress appraisal. The consequences of stress management include
decreased of blood pressure, eliminated stress, increased adaptive
capacity, and improved quality of life. This concepts analysis
helps nurses to understand concepts and determine appropriate
assessment and intervention for elderly people with hypertension.
It is recommended that nurses understand the characteristics
of the elderly, sources of stress, and the elderly's appraisal of
stresors, coping used, as well as resources from themselves and the
environment that can be used to overcome stress. Further research
is needed in developing interventions to improve adaptive coping
in elderly with hypertension regarding the consequences of stress
management in elderly with hypertension.

Keywords: Stress management, Elderly, Hypertension.

PENDAHULUAN

Stres merupakan responss individu dalam menghadapi masalah yang dihadapi
(stresor). Masalah keschatan mental terjadi apabila tidak mampu mengelola
stresor dengan baik. Kemampuan individu dalam mengelola stres yang sedang
dialami dipengaruhi oleh berbagai faktor yaitu (1) faktor biologis meliputi
riwayat penyakit, cedera, maupun riwayat keschatan yang lain, (2) faktor
psikologis meliputi pengalaman, riwayat trauma, (3) faktor sosial budaya.
Individu dengan kemampuan mengelola stres tidak adekuat perlu diberikan
intervensi untuk meningkatkan kemmpuan mengelola stres (Keliat & Hargiana,
2020).

Stres dapat memicu peningkatan tekanan darah secara intermiten (tidak
menentu) melalui aktivasi sistem saraf simpatis. Ketika stres, terjadi pelepasan
hormon adrenalin sehingga memicu peningkatan tekanan darah melalui
kontraksi arteri (vasokontriksi) dan peningkatan denyut jantung (Williams &
Williams, 2019). Penelitian mengenai efek stres terhadap peningkatan tekanan
darah sudah banyak diteliti (Rahmadeni et al.,, 2019). Hubungan stres dan
hipertensi merupakan hubungan yang saling mempengaruhi. Stres dapat menjadi
faktor risiko terjadinya hipertensi dan penyakit hipertensi sebagai penyakit
kronis dapat menjadi sumber stres pada lansia (Seangpraw et al., 2020).

Berbagai penelitian juga telah dilakukan untuk mendeteksi adanya oksidatif
stres pada penderita hipertensi antara lain oleh Gorni & Finco (2020) yang
menemukan bahwa sebagian besar lansia menunjukan stres oksidatif dengan
adanya peningkatan plasmatic peroxides concentration dan penurunan plasmatic
antioxidant power sehingga disarankan agar lanisa mempraktekan gaya hidup
schat, memonitor tanda stres oksidatif, dan jika diperlukan mengkonsumsi
suplemen antioksidan. Penelitian Hardiany et al. (2021) pada lansia hipertensi
didapatkan bahwa terdeteksi peningkatan Carbonyl & Superoxide Dismutase
(SOD) yang menunjukan adanya oksidatif stres pada lansia hipertensi.
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Beberapa penelitian menunjukan bahwa aspek keschatan mental dan
emosional mengalami perubahan pada penderita hipertensi (Xiao et al., 2019).
Lansia hipertensi berisiko untuk mengalami masalah psikososial seperti stres
(Kurniawati et al., 2020; Loke & Ching, 2022; Manju & Kohli, 2022; Seangpraw
et al,, 2020). Penelitian terhadap 109 lansia didapatkan bahwa lansia dengan
hipertensi mengalami stres sedang sebesar 59,1% (Kurniawati et al., 2020).
Lansia yang tinggal sendiri memiliki tingkat stres lebih tinggi dibandingkan
lansia yang tinggal dengan keluarga (Santoso & Tijhin, 2018). Masalah
psikososial ini akan mempengaruhi status kesehatan dan dapat menyebabkan
kekambuhan atau keparahan suatu penyakit jika lansia tidak memiliki mekanime
koping yang baik.

Setiap individu memiliki respons yang berbeda terhadap stresor. Respons
individu menghadapi stresor disebut koping. Koping didefinisikan sebagai
respons bawaan atau yang didapat oleh individu untuk merubah lingkungan atau
merubah masalah yang spesifik atau situasi tertentu. Menurut Folkman (2013)
koping merupakan upaya perilaku yang dilakukan untuk menyesuaikan diri
terhadap ancaman internal dan eksternal yang melebihi kemampuan individu.
Respons individu terhadap stresor yang kronik dan menghasilkan gangguan
bergantung pada beberapa factor, genetik, intensitas stres, kerentanan terhadap
stres, proses saraf, dan penyesuaian kompensasi, lingkungan sosial, strategi
koping, dan lamanya paparan stresor (Armborst et al., 2021).

Individu yang gagal mengatasi stimulus yang membahayakan dapat mengalami
kelelahan fisik dan mental serta penyakit (Folkman, 2013). Manajemen stres
diperlukan untuk membantu individu dalam mengelola stres dengan baik
schingga tidak menjadi maladaptif. Berbagai metode manajemen stres mampu
memberikan pengaruh yang positif dalam mencegah dampak stres dan menjadi
kecemasan (Keliat & Hargiana, 2020).

Manajemen stres merupakan strategi koping adaptif (Townsend & Morgan,
2017). Penerapan beberapa strategi koping adaptif untuk mengatasi stres
diantaranya yaitu bersosialisasi, relaksasi otot, sesi manajemen stres dalam
group serta meditasi. Teknik manajemen stres telah banyak dikembangkan
untuk mencegah, mengurangi, dan mengatasi stres, menekankan pada teknik
adaptif untuk mengatasi stres dan menurunkan perilaku maladaptive (Keliat &
Hargiana, 2020).

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis konsep tentang manajemen
stres untuk membedakan konsep mekanisme koping dan manajemen stres.
Penggunaan konsep koping dan manajemen stres sering kali tumpang tindih dan
diartikan sama.

METODE

Analisis konsep dapat didefinisikan sebagai pembedahan konsep menjadi
clemen yang lebih sederhana untuk meningkatkan kejelasan dan mencapai
pemahaman yang lebih baik tentang konsep tersebut. Analisis konsep dapat
menjelaskan makna konsep yang digunakan saat ini, yang dapat berkontribusi
pada pengembangan konsep di masa mendatang (Foley & Davis, 2017).
Pendekatan yang digunakan dalam analisis konsep ini adalah pendekatan
konsep analisis oleh Walker & Avant (2014) yang terdiri dari 8 tahapan
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yaitu 1) memilih konsep, 2) menentukan tujuan, 3) mengidentifikasi semua
penggunaan konsep, 4) menentukan atribut, 5) mengidentifikasi model kasus, 6)
mendeskripsikan kasus borderline dan contrary, 7) mengidentifikasi antecender
dan consequence, dan 8) mengidentifikasi empirical reference. Berikut akan
diuraikan langkah langkah analisis konsep tentang manajemen stress (Walker &
Avant, 2014).

Pencarian literatur melalui sumber data dari PubMed, EBSCObost,
ScienceDirect, dan Google Scholar dengan artikel jurnal yang terbit pada tahun
2000-2020 dengan kata kunci manajemen stres, lanjut usia, dan hipertensi.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Deﬁnisi Konsep Manajemen Stres padﬂ Lansia Hipertensi

Tabel 1
Hasil Identifikasi Konsep/Definisi Manajemen Stres
Sumber Disiplin Ilmu Definisi

(Townsend & Keperawatan =~ Manajemen stres merupakan teknik yang

Morgan, 2017) menerapkan koping adaptif pada seseorang sehingga
mampu menghadapi stres. Pada manajemen stres
tujuan utama intervensi adalah untuk mencapai
keseimbangan antara daya tahan individu terhadap
stres dengan sumber stres yang ada di lingkungannya

(Keliat & Keperawatan =~ Manajemen stres adalah teknik yang dikembangkan

Hargiana, 2020) untuk mencegah, mengurangi, dan mengatasi stres,
menekankan pada teknik adaptif dan menurunkan
perilaku maladaptif. Terdapat beberapa teknik yang
dapat dilakukan dalam mengelola stres seperti
action-based strategies, perception-based strategies,
coping strategies, relaxation and sleep, self
confidence dan self es-teem

(Melchart et al., Keperawatan =~ Manajemen stres merupakan cara dalam mengelola

2018) stres yang bertujuan untuk meningkatkan
kemampuan setiap individu dalam mengelola stres
tersebut sehingga memberi kekebalan diri untuk
menghadapi stres yang berat

(Rosen et al., Keperawatan =~ Manajemen stres adalah usaha intervensi yang

2017) dilakukan untuk membantu seseorang untuk
mengatasi atau menjadi lebih adaptif terhadap stresor
kehidupan.

(McCain et al., Keperawatan = Variasi strategi koping yang digunakan dalam

2008) berespons terhadap stres yang dirasakan, berfungsi
secara psikologis memediasi hasil adaptasi dari
fungsi psikologis, kualitas hidup, dan kesehatan fisik

(Furukawa et al., Keperawatan Strategi yang diperoleh untuk mengatasi stres

2022)

(Borgsund et al.,  Keperawatan Intervensi yang bertujuan untuk meningkatkan

2020) keterampilan koping agar memberikan dampak
positif pada individu yang mengalami stres

(Armborst et al.,  Keperawatan Strategi yang bertujuan untuk menurunkan,

2021)

menoleransi, atau mengeliminasi sensasi stres

DOI: https://doi.org/10.36990/hijp.v15i3.1197.g1247

Sajian hasil pencarian literatur reviu, terdapat 8 artikel yang relevan
menguraikan definisi manajemen stres pada lansia dengan hipertensi (Tabel 1).
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Atribut Konsep Manajemen Stres pada Lansia dengan Hipertensi

Tabel 2
Pengelompokan Atribut Konsep
Atribut Label Atribut
Cara; Teknik; langkah; usaha; intervensi; Strategi
strategi
Mengatasi stres; mencegah, mengurangi, Mengelola

dan mengatasi stres; mengontrol atau
mengatur stres; membantu untuk mengatasi
stres; meningkatkan keterampilan;
menurunkan, menoleransi, atau

mengeliminasi
Stres, stresor, sensasi stres Stres
Koping, respons terhadap stres, adaptif, Koping adaptif

efektif, mampu menghadapi stres, kekebalan
diri, lebih baik dalam menguasai stres,

dampak positif

Koping seseorang, daya tahan individu, Penggunaan sumber pada diri dan
kemampuan tiap individu, sumber yang ada  lingkungan

di lingkungan

DOI: https://doi.org/10.36990/hijp.v15i3.1197.g1248

Berdasarkan beberapa variasi definisi dari konsep manajamen stres selanjutnya
ditentukan atribut konsep manajemen stres dengan mengidentifikasi kata yang
paling sering mucul dari semua definisi yang ada. Atribut konsep manajemen
stres meliputi strategi mengelola stres, koping adaptif, dan penggunaan sumber
dari diri dan lingkungan (Tabel 2).

Individu memiliki cara multidimensi untuk mengatasi stres. Mengatasi stres
adalah hal yang penting dalam keterampilan manusia. Kemampuan koping
mercka dinilai dalam dua fungsi dasar yaitu (a) mengubah situasi menjadi
lebih baik (strategi aktif yang ditujukan untuk memecahkan masalah), dan
(b) pengaturan diri emosional sehingga ketahanan mental atau fungsi sosial
tidak breakdown (strategi pasif yang ditujukan untuk menjaga keseimbangan
emosional dan sosial). Ada empat jenis strategi koping stres yang secara
bersamaan memenuhi fungsi yang tercantum di atas yaitu (1) mencari informasi
(strategi aktif yang terdiri dari meninjau situasi stres untuk memperoleh
pengetahuan yang diperlukan untuk membuat keputusan perbaikan yang
rasional atau untuk mengevaluasi kembali yang sudah adamasalah), (2)
melakukan tindakan langsung (strategi aktif yang ditujukan untuk perubahan
lingkungan atau entitas penyebab), (3) menahan diri dari melakukan akeivitas
pemecahan masalah (pasif). Strategi yang terdiri dari memulai tindakan
penghindaran), dan (4) meluncurkan proses intrapsikis ditujukan pada regulasi
emosional, terutama mekanisme pertahanan (strategi pasif yang ditujukan
emosi). Proses coping dapat dianggap efektif jika mengarah pada solusi yang
konstruktif untuk masalah dan pada saat yang sama memiliki emosi yang positif
(Niewiadomska & Szot, 2021).

Perilaku dan strategi koping dibagi ke dalam beberapa kategori, seperti
koping berfokus pada masalah versus koping berfokus emosi (Armborst et al.,
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2021; Folkman, 2013), active coping versus penghindaran (avoidance) (Guan
et al,, 2020), positif versus negatif koping (Kelkil et al., 2022). Ata & Dogan
(2018) mengkategorikan strategi penerimaan, dukungan sosial emosional,
humor, reframing positif, dan agama sebagai koping berfokus emosi. Sebaliknya,
koping aktif, dukungan instrumental, dan perencanaan dianggap sebagai koping
berfokus pada masalah. Akhirnya, pelepasan perilaku, penolakan, gangguan diri,
menyalahkan diri sendiri, dan penggunaan zat dan ventilasi dianggap sebagai
strategi koping disfungsional (Smida et al., 2021).

Terdapat 2 tipe strategi koping yaitu strategi koping yang berfokus pada
masalah (problem focused coping) dan berfokus pada emosi (emotion focused
coping). Koping berfokus pada masalah berusaha untuk mengubah hubungan
dengan lingkungan, sedangkan koping yang berfokus pada emosi bertujuan
untuk mengurangi, menoleransi, atau menghilangkan sensasi stres. Strategi
koping yang berfokus pada emosi negatif melibatkan penghindaran perasaan
terkait stres, dan preferensi untuk makanan padat energi dan makan berlebihan,
merokok, tidur yang lebih pendek, dan gaya hidup yang tidak banyak bergerak
dikaitkan dengan hasil kesehatan yang lebih buruk di kemudian hari (Armborst
etal., 2021).

Hasil penelitian menunjukan bahwa mekanisme koping yang digunakan
lansia dengan penyakit kronis adalah (1) behavioral coping focus dengan
melakukan olahraga, dan aktivitas fisik; (2) spiritual focus dilaksanakan dengan
berpuasa, berdzikir, ritual ibadah, dan berdoa; (3) cognitive focus dengan
mengerjakan hobi atau kegiatan kebiasaan dan saling membantu; (4) social
interaction adalah dengan berinteraksi dengan teman, keluarga, dan tetangga
(Bahtiar et al., 2022). Penelitian lain menunjukan bahwa sebagian besar
lansia menggunakan mekanisme koping berfokus pada emosi dengan religion
sebagai mekanisme koping utama (Rustiana, 2018). Selain strategi koping
berfokus perilaku, spiritual dan sosial, lansia dengan penyakit kronis juga
melakukan strategi koping berfokus emosi (emotional focus koping) yaitu
avoidance (penyangkalan secara kognitif dan teknik distraksi) dan acceprance
(berpikir positif dan problem solving) (Han et al, 2019). Berdasarkan hal
tersegbut, strategi koping yang dapat dilakukan untuk menghadapi stres dapat
berfokus pada perilaku, kognitif, emosi, sosial, dan spiritual.

Strategi koping yang digunakan lansia hipertensi berbeda antara lansia
yang tinggal dengan keluarga, lansia yang tinggal di Panti, dan lansia yang
tinggal sendiri. Lansia hipertensi di keluarga dan masyarakat sebagian besar
menggunakan Emotion Focused Coping (Devi et al., 2022), lansia hipertensi di
Unit Pelaksana Teknis Panti Sosial tresna Werdha (UPT PSTW) sebagian besar
menggunakan strategi koping berfokus masalah (Mardiana, 2019), sedangkan
lansia hipertensi yang tinggal sendiri memiliki kemampuan koping yang lebih
rendah (Nirmala et al., 2011). Lansia hipertensi yang memiliki strategi koping
yang rendah akan mempengaruhi status keschatan dan dapat menyebabkan
kekambuhan atau keparahan penyakit hipertensi.

Masalah fisik yaitu perubahan kardiovaskular pada lansia hipertensi dan
masalah psikologis yaitu stres dan koping yang rendah akan memberikan
dampak yang cukup besar terhadap fungsi sosial lansia (Matud & Garcia,
2019). Faktor sosial seperti jaringan sosial, modal sosial, atau isolasi sosial
terus mempengaruhi kesejahteraan, kesehatan, dan kematian pada lansia. Faktor
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sosial meliputi dukungan keluarga dan lingkungan sosial dimana lansia berada.
Sosial support dalam bentuk dukungan emosional memediasi hubungan antara
penyembunyian penyakit dan gejala depresi pada penderita hipertensi (Chao et
al., 2021). Secara khusus, kesepian yang dirasakan akibat kurangnya dukungan
sosial telah terbukti mempengaruhi kesehatan dan penuaan melalui peningkatan
stres, tekanan darah tinggi, tidur yang lebih buruk, responss kortisol yang
lebih tinggi, dan aktivasi yang lebih besar dari sistem adrenomedullary simpatik
(Abeliansky et al., 2021).

Dukungan sosial memungkinkan untuk mempertahankan aktivitas hidup
schari-hari di rumah tanpa menggunakan perawatan profesional, menunda
masuk rumah perawatan, serta dapat meningkatkan kesejahteraan dan
memperlambat penuaan. Penelitian menunjukan bahwa individu yang tinggal
bersama pasangan atau anggota keluarga lain tidak berefek atau mempengaruhi
kelemahan pada lansia dan secara objektif tidak akan terisolasi, namun tren
peningkatan jumlah lansia yang tinggal sendiri di usia tua karena perubahan
demografi, sistem kesejahteraan sosial, dan budaya keluarga belum tentu
berbahaya bagi kesehatan lansia jika mereka memelihara hubungan sosial di luar
rumah tangga yang melindungi dari isolasi sosial (Abeliansky et al., 2021).

Ldentifikasi Kasus Manajemen Stres pada Lansia dengan Hipertensi

Model Kasus

Ny Reni adalah seorang lansia berusia 67 tahun tinggal bersama anak, menantu
dan 2 orang cucu. Ny Reni memiliki penyakit Hipefrtensi sejak 10 tahun yang
lalu dan sering mengeluh pusing dan kelelahan akibat merawat suaminya yang
sakit stroke sejak 3 tahun yang lalu. Ny Reni merasakan beban pikiran yang
berat karena selain memikirkan penyakit hipertensinya yang sering kambuh
dan ketakutan akan mengalami stroke seperti suaminya, Ia juga memikirkan
suaminya yang sakit Stroke. Reni mengatakan masalah yang dihadapinya sangat
berat dirasakan, schingga ia merasa sedih, khawatir, kelelahan, dan kurang tidur
(stres). Menghadapi masalah tersebut Reni melakukan upaya untuk mengatasi
rasa sedih, khawatir dan kelelahan yang dihadapinya (strategi) dengan berupaya
berpikir positif dan melakukan pengaturan time management (bersumber diri)
schingga bisa mengatur waktu untuk kesehatan diri dan merawat suaminya
yang sakit stroke. Selain itu ia juga berupaya mencari bantuan dari anak dan
menantunya (bersumber lingkungan) untuk membantu merawat suaminya di
rumah (mengelola stres). Jika ia merasa lelah maka ia melakukan teknik relaksasi
progresif untuk merelaksasikan otot otot tubuhnya yanglelah sehingga ia merasa
lebih tenang dan merasakan tubuhnya menjadi nyaman schingga semangat
lagi untuk beraktivitas. Ny Reni juga mengatur waktunya agar bisa mengikuti
kegiatan Posyandu lansia dan senam lansia Karena dengan mengikuti senam dan
bertemu lansia yang lain perasaaanya menjadi senang bisa bertemu lansia yang

lain dan mendapatkan hiburan (teknik koping adaptif).
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Kasus Borderline

Ny Nawi adalah lansia berusia 70 tahun dan mengalami hipertensi sejak usia 60
tahun. Ia adalah seorang petani sayur di lahan sendiri dan jika panen akan ke
pasar menjual hasil kebunnya. Ia memiliki suami yang berusia 74 tahun dalam
keadaan buta sejak 3 tahun yang lalu. Ny Nawi dan suami tinggal bersama anak
ke 4 nya yang masih kuliah. Ny Nawi mengeluh sering merasa pusing, kelelahan,
dan badan keram keram setelah bekerja di kebun dan harus mengurusi suami dan
anaknya, namun ia harus melakukannya untuk memenuhi kebutuhan sehari-hari
dan membiayai anaknya kuliah. Beban yang dirasakan menyebabkan ia kadang
merasa kelelahan dan merasa tidak mampu menyelesaikan tugas yang menjadi
tanggung jawabnya (stres). Kadang ia mengalami sakit kepala dan sulit tidur.
Jika merasa kelelahan, Ny Nawi tidak ke kebun hanya beristirahat di rumah dan
jika pusing maka ia minum obat hipertensi yang diberikan dari Puskesmas jika
masih ada, jika obatnya habis maka ia tidak minum obat dokter hanya minum
obat tradisional rebusan daun sirsak dan beristrahat di rumah (mengelola stres).
Ia hanya pasrah menjalani semua walaupun tidak terselesaikan dengan optimal,
banyak pekerjaan rumah yang terbengkalai, dan sakit kepala semakin terasa berat.

Kasus Contrary

Ny Aminah adalah lansia berusia 75 tahun tinggal bersama 2 orang anak,
menantu dan 4 orang cucu. Suaminya tidak ada pekerjaan karena usia sudah
hamper 80 tahun. Anak anak masih tinggal bersama karena belum memiliki
rumah sendiri. Ny Aminah mengalami hipertensi sejak usia 65 tahun dan sering
mengeluh pusing dan badan lemas. Ia pernah dirawat karena merasa pusing
yang tidak tertahankan selama 1 minggu. Kegiatan schari hari adalah menyaring
sagu yaitu bahan makanan khas Kota Kendari dan menjualnya kembali untuk
memenuhi kebutuhan sehari-hari. Anak dan menantunya belum memiliki
pekerjaan tetap sehingga kadangjika Ny Aminah merasa sakit pusingnya kambuh
ia memilih berbaring di kamar tidak mau memberitahukan anak anaknya
dengan alasan tidak mau membebani dan tidak mau anak dan menantunya
mengalami pertengkaran akibat harus merawat dirinya. Ia mengatakan sangat
sedih memikirkan penyakitnya yang sering kambuh dan anak-anaknya yang
masih belum bisa mandiri. Kadangkala meskipun merasa pusing ia memaksakan
diri membuat bahan jualan, namun jika sudah kecapekan ia melampiaskan
dengan marah-marah kepada suaminya dan kadangkala tidur dalam waktu
yang cukup lama sehingga pekerjaan rumah sering kali tidak terselesaikan. Hal
ini menyebabkan keadaan rumah menjadi tidak nyaman karena selalu terjadi
pertengkaran.
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Mengidentifikasi Antecedence dan Consequences Konsep Manajemen Stres pada
Lansia Hipertensi

Antecedents

Antecendent meliputi kejadian atau insiden yang terjadi sebelum konsep yang
didefinisikan, Antecenden dari manajemen stres adalah (1) karakteristik lansia
meliputi usia, pendidikan, dan status perkawinan, (2) sumber stres atau stresor
atau factor-faktor yang menyebabkan stres, (3) penilaian terhadap stresor.

Karakeeristik lansia hipertensi yang berhubungan dengan kesehatan mental
pada lansia adalah usia, tingkat pendidikan, status eckonomi, dan status
perkawinan. Perubahan kehidupan lansia terkait usia dan status perkawinan
seringkali menimbulkan stres psikologis, sedangkan status ekonomi dan tingkat
pendidikan mempengaruhi kemampuan koping lansia (Niewiadomska & Szot,
2021).

Sumber stres atau stresor terdiri atas stresor biologis meliputi riwayat penyakit,
cedera, kelemahan, maupun riwayat keschatan yang lain (Devi et al., 2022).
Stresor psikologis meliputi kehilangan, perpisahan, konflik, tekanan, kecemasan.
Faktor sosial budaya meliputi berada di tempat baru, kejadian bencana, isolasi/
pengasingan dan lain-lain. Distres psikologis telah dianggap sebagai komponen
kunci yang menentukan fungsi psikososial dan disabilitas fungsional lansia
(Matud & Garcia, 2019). Stresor dapat berasal dari internal individu, misalnya
demam, konflik, tekanan dan kecemasan. Sementara stresor eksternal berasal dari
luar individu, misalnya perubahan yang bermakna pada lingkungan seperti panas
atau dingin yang ekstrim, kebisingan, kepadatan, dan trauma fisik. Perubahan
dalam sosial eksternal seperti tekanan pekerjaan, perubahan peran keluarga atau
hubungan sosial, fasilitas kesechatan yang tidak memadai. Stres sering diakibatkan
oleh kombinasi dari faktor-faktor ini. Semakin banyak stresor yang dihadapi
sescorang, semakin besar tingkat stresnya (Folkman, 2013; Williams & Williams,
2019).

Keadaan stres yangkonstan dan berlangsunglama akan berdampak secara fisik,
psikologis, dan sosial ekonomi pada penderita hipertensi. Dampak fisik antara
lain stres menjadi suatu reaksi somatik yang bisa meningkatkan nadi, tekanan
darah, pernafasan dan aritmia. Dampak psikologis yang muncul antara lain
depresi, berdampak negatif pada kesejahteraan psikologis lansia, menurunnyai
kualitas hidupnya, dan peningkatan kondisi penyakit yang dialami (Demirtiirk
& Hacthasanoglu Agilar, 2018). Secara keseluruhan, lanjut usia dengan kondisi
keschatan yang mulai menurun, terisolasi secara sosial dan bergantung pada
perawatan dari orang lain, pada kondisi lingkungan yang tidak nyaman seperti
cuaca panas atau kondisi lain sering mengalami stres yang signifikan dan
mempengaruhi kesechatan dan kesejahteraan mereka (Malmquist et al., 2022).
Stres menjadi kronis ketika terpapar stresor berlanjut di atas 48 jam (Kottuniuk
etal,2021).

Model transaksional koping dan stres Folkman menyatakan bahwa stimulus
menjadi stresor tergantung pada “penilaian kognitif”. Ketika individu menilai
bahwa kejadian objektif merupakan sesuatu yang mengancam, individu tersebut
akan berusaha untuk mengatasi hal tersebut dan melakukan upaya perilaku
untuk mengurangi kebutuhan internal dan eksternal (Folkman, 2013). Pada saat
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individu dihadapkan pada stresor maka akan membuat penilaian yang disebut
cognitif appraisal, yaitu interpretasi individu terhadap situasi dan sumber-
sumber yang dimiliki untuk menghadapi stresor yaitu penilaian primer, penilaian
sekunder, dan penilaian tersier. Penilaian primer berfungsi mengevaluasi suatu
situasi dari sudut implikasinya terhadap individu, yaitu apakah menguntungkan,
merugikan, atau membahayakan individu tersebut. Setelah individu menilai
bahwa dirinya dihadapkan pada situasi yang mengancam maka ia akan
melakukan penilaian ulang, yaitu proses yang dikembangkan individu untuk
berespons secara potensial menghadapi ancaman dengan menilai sumber daya
atau kemampuan koping. Selanjutnya individu akan melakukan reappraisal yaitu
penilaian kembali terhadap jenis koping yang akan digunakan untuk merespons
dan mengatasi stresor. Reaksi dan tindakan setiap individu dalam menghadapi
stresor berbeda juga dipengaruhi oleh faktor predisposisi yang dimiliki, penilaian,
umur, latar belakang, persepsi, pengalaman, sistem dukungan, sumber yang dapat
digunakan (Kottuniuk et al., 2021; Miller, 2012).

Consequences

Consequences adalah akibat atau dampak yang dihasilkan dari manajemen
stres (Walker & Avant, 2014). Studi literatur terkait penelitian tentang
efektifitas manajemen stres didapatkan bahwa terdapat berbagai penelitian
tentang efektifitas stres manajemen pada berbagai seting populasi antara lain:
ditempat kerja (Chesak et al., 2019; Herr et al., 2018; Jesus Gdzquez Linares et
al., 2019; Mandal et al., 2021), pelajar (Amanvermez et al., 2021; Ghannam et
al., 2020; Nebhinani et al., 2021; Thomas & Centeio, 2020), komunitas (Cruess
etal,, 2015; Furukawa et al., 2022; Heimgartner et al., 2021; Nwobi et al., 2018;
Utami et al., 2021), serta hipertensi (Bolarinwa et al., 2019), kanker (Conley
& Andersen, 2019), peri-post menopause (Augoulea et al., 2021), hemodialisis
(Ghasemi Bahraseman et al., 2021), perilaku kecanduan (Louvardi et al., 2021),
HIV (McCain etal.,2008; Rosen et al., 2017), pemberi pelayanan (Ata & Dogan,
2018; Rosenberg et al., 2019). Pengukuran efektifitas manajemen stres dibuat
secara spesifik meliputi tekanan darah, aktivitas imun, level hormon kortisol,
tingkat stres yang dialami, strategi koping, dan kualitas hidup.

Dampak dari manajemen stres pada lansia hipertensi adalah stres menurun
(Augoulea et al.,, 2021; Boresund et al., 2020; Karaca & Sisman, 2019; Mandal
et al.,, 2021), tekanan darah menurun (Leitdo et al., 2021; Mandal et al., 2021),
kemampuan koping meningkat (Ghasemi Bahraseman et al., 2021; Karaca &
Sisman, 2019), dan kualitas hidup menjadi baik (Beresund et al., 2020; Leitao
etal,2021).
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Gambar 1

Antesendens, Atribut, and Konsekuensi Manajemen Stres pada Lansia Hipertensi
DOI: https://doi.org/10.36990/hijp.v15i3.1197.g1249

Empirical Referent

Empirical referent adalah teknik yang valid untuk mengukur konsep manajemen
stres dan sering digunakan dalam penelitian (Walker & Avant, 2014). Dalam
konsep manajemen stres terdapat dua atribut yaitu stres dan mekanisme koping
yang dapat diukur (Gambar 1).

Terdapat beberapa instrument untuk menilai skala stres antara lain (1)
Perceived Stres Scale (PSS) dengan beberapa versi dari PSS antara lain PSS-14
dan PSS-10. Penggunaan PSS-10 direkomendasikan untuk pengukuran tingkat
stres pada lansia dengan jumlah item yang lebih ringkas (Bejda et al., 2021)
meskipun masih ditemukan pengukuran tingkat stres pada lansia menggunakan
PSS-14 (Vannini et al, 2021). Instrumen ini telah divalidasi di Indonesia
sebagai instrument mengukur tingkat stres dengan nilai cronbach alpha 0,79
dan reliabilitas 0,98 (Prasetya et al., 2020). (2) Perceived Stres Questionnaire
(PSQ-30) menilai sejauh mana stres secara subjektif dirasakan dalam konteks
pandangan transaksional stres. Instrumen yang valid ini terdiri dari 30 item
yang digunakan untuk mengukur skala stres untuk orang dewasa dari setiap
tahap kehidupan, jenis kelamin, atau pekerjaan, tetapi ditafsirkan secara spesifik
untuk berbagai situasi kehidupan nyata (Armborst et al., 2021). (3) Depression
Anxiety Stres Scale (DASS) dirancang untuk mengukur keadaan emosional
dari depresi, kecemasan, dan stres. Instrumen DASS yang original terdiri dari
42 item. Petanyaan tentang depresi, ansietas, dan stres masing-masing terdiri
dari 14 pertanyaan. Khusus Skala stres melihat adanya kesulitan relaks, gairah
saraf, dan mudah menjadi sedih/agitasi, iritabel/over-reaktif, dan tidak sabaran.
Nilai reliabilitas kuesioner DASS 42 0,9 untuk masing masing item (Arinda
& Kusrohmaniah, 2022). Terdapat instrument pengukuran DASS yang lebih
ringkas antara lain DASS-21 (Smida et al., 2021).

Sedangkan intrumen yang digunakan untuk menilai koping antara lain (1)
Coping Orientation to Problem Experience (COPE-60). Terdiri dari 60 item
pertanyaan. Tiga skala dibedakan dalam Inventarisasi: active coping, seeking
support and emotional focus, dan avoidance bebaviour. Skala active coping


https://doi.org/10.36990/hijp.v15i3.1197.g1249

Asminarsih Zainal Prio, et al. Manajemen Stres pada Lansia dengan Hipertensi: Scoping Review

terdiri dari 5 strategi: planning, positive reinterpretation and growth, active
coping, suppression of competing activities, dan restraint. Skala seeking support
and emotional focus terdiri dari 4 strategi: seeking emotional sosial support,
focus on and venting emotions, seeking out instrumental sosial support, dan
turning to religion. Skala avoidance behaviours terdiri dari 6 strategi: denial,
bebavioural disengagement, humour, mental disengagement, alcohol and drug use,
dan acceptance (Janiszewska et al., 2020). (2) Mini-COPE atau Brief COPE
terdiri dari 28 pernyataan yang terbagi menjadi 14 kategori koping stres: active
coping, planning, positive reframing, acceptance, sense of humor, turning to religion,
mencari dukungan emosional, mencari dukungan instrumental, distrasi mandiri,
penolakan, ventilasi, penggunaan zat, pelepasan perilaku, dan menyalahkan diri
sendiri, masing masing strategi koping terdiri dari 2 pertanyaan (Niewiadomska
& Szot, 2021; Vannini et al,, 2021). Nilai konsistensi internal Cronbach’s alpha
untuk Brief COPE adalah 0,84 (Guan et al., 2020; Janghel & Shrivastav, 2017).
(3) Coping Inventory for Stres Situation (CISS-48) terdiri dari 48 item yang
mengevaluasi gaya koping: berorientasi pada masalah, berorientasi pada emosi,
dan berorientasi pada penghindaran. Skala CISS menunjukkan konsistensi
internal yang tinggi (nilai untuk berorientasi masalah, berorientasi emosi, dan
gaya koping berorientasi penghindaran masing-masing adalah 0,79, 0,88, dan
0,69) (Wilski et al., 2021).

Manajemen stres menjadi bagian dari Individual Health Management (IHM)
atau manajemen diri (Melchart et al., 2018). IHM adalah program intervensi
gaya hidup yang terdiri dari beberapa tahap dan paket pelatihan dalam rentang
waktu selama 12 bulan meliputi: 1) tahap perkenalan selama 3 hari, 2) fase
pelatihan atau intervensi selama 9 bulan terdiri dari teknik time management,
peningkatan pengetahuan tentang stres dan mekanisme pertahanan, pengaturan
mood dan tenaga, diet untuk menurunkan stres, peningkatan pengetahuan
tentang faktor risiko individu dan faktor proteketif, serta mengidentifikasi tujuan
hidup individu, 3) manajemen yang meliputi konseling gaya hidup secara
intensif. IHM memampukan partisipan untuk belajar bagaimana mengelola
situasi yang menyebabkan stres melalui pengaturan emosi. Hal ini menghasilkan
penurunan tingkat stres dan mengatasi kelelahan (Melchart et al., 2018).

KESIMPULAN

Analisis yang dilakukan menunjukan bahwa atribut dari konsep manajemen
stres adalah strategi mengelola stres, koping adaptif, dan bersumber dari diri dan
lingkungan. Antesendent dari konsep manajemen stres adalah karakteristik lansia
dengan hipertensi, sumbet stres, dan penilaian terhadap stres. Konsekuensi dari
konsep manajemen stres pada lansia hipertensi adalah tekanan darah, tingkat
stres, koping, serta kualitas hidup.

Mengakui

Penelitian ini merupakan bagian dari kontrak pendanaan Kementerian
Kesehatan melalui skema Bantuan Biaya Pendidikan Tugas Belajar Sumber Daya
Manusia Keschatan tahun 2021.
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