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stres nonfarmakologis. Kegiatan dilakukan melalui ceramah interaktif, diskusi,
praktik langsung, dan pendampingan lapangan. Evaluasi menggunakan kuesioner
pre—post menunjukkan peningkatan pemahaman peserta dari 40-50% menjadi 80—

giata rtK:lil.c“ 90%, serta lebih dari 80% pasien mampu menerapkan MRT secara mandiri di
pertenst, rumah. Selain itu, mayoritas pasien melaporkan penurunan tingkat stres dan
Music Relaxation . . . . ..
Th ) peningkatan kualitas tidur setelah menerapkan MRT secara rutin. Program ini
St crapys membuktikan bahwa MRT dapat menjadi alternatif praktis dalam pengelolaan
res. stres pasien hipertensi dan berpotensi diterapkan secara berkelanjutan oleh kader
serta fasilitas kesehatan di komunitas.
This is an open access article under the CC BY-SA license.
PENDAHULUAN

Hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular yang prevalensinya terus meningkat,
khususnya pada kelompok usia dewasa dan lanjut usia. Kondisi ini dipengaruhi oleh berbagai faktor
risiko, antara lain pola konsumsi tinggi garam, rendahnya aktivitas fisik, kebiasaan merokok, serta
paparan stres berkepanjangan (Uddin et al., 2024; Xiao et al., 2021). Selain faktor gaya hidup,
keberadaan komorbiditas seperti diabetes melitus dan penyakit ginjal kronis turut memperberat kondisi
hipertensi dan meningkatkan risiko komplikasi kardiovaskular (Ranzani et al., 2022). Secara global,
World Health Organization (WHO) melaporkan bahwa sekitar 33% populasi dunia mengalami
hipertensi, dengan proporsi terbesar berada di negara berkembang (WHO, 2023). Di Indonesia, Survei
Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023 mencatat prevalensi hipertensi sebesar 30,8% pada penduduk
usia >18 tahun, angka yang masih tergolong tinggi meskipun menunjukkan penurunan dibandingkan
tahun 2018.

Selain berdampak pada kondisi fisik, hipertensi memiliki keterkaitan erat dengan faktor
psikologis, terutama stres. Stres kronis dapat memicu aktivasi sistem saraf simpatis secara berlebihan,
yang berujung pada peningkatan tekanan darah melalui mekanisme vasokonstriksi dan peningkatan
denyut jantung (Elsaid et al., 2021). Oleh karena itu, pengelolaan stres menjadi bagian penting dalam
penanganan hipertensi secara komprehensif, tidak hanya melalui pendekatan farmakologis, tetapi juga
melalui intervensi nonfarmakologis yang berfokus pada aspek psikologis dan perilaku pasien.

Kondisi tersebut juga ditemukan di Desa Asembagus, Kecamatan Kraksaan, Kabupaten
Probolinggo. Berdasarkan data Pos Pembinaan Terpadu (Posbindu), prevalensi hipertensi di wilayah
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ini tergolong cukup tinggi. Meskipun kegiatan deteksi dini dan pemantauan tekanan darah telah
dilakukan secara rutin, upaya pengelolaan hipertensi di tingkat komunitas masih didominasi oleh
pemberian terapi obat. Aspek psikologis, khususnya pengelolaan stres pasien, belum mendapatkan
perhatian yang optimal. Hasil observasi awal menunjukkan bahwa pengetahuan tenaga kesehatan, kader
Posbindu, serta masyarakat mengenai terapi komplementer masih terbatas, termasuk pemahaman
tentang Music Relaxation Therapy (MRT) sebagai salah satu alternatif nonfarmakologis dalam
pengelolaan stres.

Berbagai kajian terdahulu menunjukkan bahwa MRT memiliki efektivitas dalam menurunkan
tingkat kecemasan, memperbaiki respons fisiologis tubuh, serta meningkatkan kesejahteraan emosional
pasien (Voskoboinikova et al., 2021; Garcia et al., 2021). Terapi musik juga dilaporkan mampu
menurunkan ketegangan otot, memperlambat denyut jantung, dan menciptakan respons relaksasi yang
berkontribusi secara tidak langsung terhadap pengendalian tekanan darah. Meskipun demikian,
penerapan MRT di tingkat komunitas, khususnya melalui kegiatan pelatihan terstruktur yang
melibatkan tenaga kesehatan, kader, dan pasien hipertensi, masih jarang dilakukan. Hingga saat ini,
belum terdapat program pengabdian di Desa Asembagus yang secara sistematis memperkenalkan dan
melatih MRT sebagai metode pengelolaan stres yang mudah diterapkan dan dapat dilakukan secara
mandiri di rumah. Kondisi ini menjadi celah sekaligus kebaruan kegiatan pengabdian, yaitu
mengintegrasikan pendekatan edukatif dan pendampingan praktik MRT berbasis komunitas.

Berdasarkan latar belakang tersebut, kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat ini bertujuan
untuk: (1) meningkatkan pengetahuan dan keterampilan tenaga kesehatan, kader Posbindu, serta pasien
hipertensi mengenai penerapan Music Relaxation Therapy; (2) membantu pasien hipertensi dalam
mengelola stres secara mandiri melalui praktik MRT; dan (3) mendukung pengendalian hipertensi
melalui pendekatan nonfarmakologis yang berbasis komunitas.

Adapun manfaat pelaksanaan kegiatan ini meliputi peningkatan kapasitas tenaga kesehatan dan
kader Posbindu dalam memberikan edukasi dan pendampingan terkait MRT, meningkatnya
kemandirian pasien dalam mengelola stres, serta terbentuknya praktik baik (best practice) pengelolaan
stres yang berpotensi diterapkan secara berkelanjutan dalam kegiatan Posbindu di Desa Asembagus.

METODE PELAKSANAAN
Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat ini dilaksanakan selama enam minggu, yaitu pada

bulan Mei hingga Juni 2025, bertempat di Desa Asembagus, Kecamatan Kraksaan, Kabupaten
Probolinggo, dengan mitra utama Pos Pembinaan Terpadu (Posbindu) setempat. Sasaran kegiatan
meliputi tenaga kesehatan Posbindu, kader kesehatan, pasien hipertensi, serta keluarga pasien yang
berperan sebagai pendukung dalam pelaksanaan terapi di rumah. Metode pelaksanaan dirancang untuk
mereduksi permasalahan pengelolaan stres pada pasien hipertensi melalui pendekatan edukatif,
pelatihan terstruktur, pendampingan lapangan, serta evaluasi berkelanjutan.

Tahap awal kegiatan diawali dengan identifikasi mitra dan koordinasi bersama perangkat desa,
tenaga kesehatan, dan kader Posbindu. Pada tahap ini dilakukan penetapan jadwal kegiatan, penentuan
peserta pelatihan, serta pemetaan pasien hipertensi yang menjadi sasaran program. Selain itu, dilakukan
asesmen awal untuk menggali tingkat pengetahuan peserta mengenai stres, hubungan stres dengan
hipertensi, serta pemahaman terhadap terapi komplementer. Hasil asesmen awal ini digunakan sebagai
dasar penyusunan materi dan strategi pelaksanaan pelatihan.

Tahap selanjutnya adalah penyusunan media dan instrumen pelatihan. Tim Pengabdian
menyusun berbagai media edukatif, antara lain poster edukasi, buku panduan Music Relaxation Therapy
(MRT), serta materi audio-relaksasi yang disesuaikan dengan kondisi dan karakteristik masyarakat
sasaran. Selain itu, disusun pula instrumen evaluasi yang meliputi kuesioner pre—post untuk mengukur
peningkatan pengetahuan peserta, skala stres sederhana berbasis Likert (1-5) untuk menilai perubahan
tingkat stres pasien, lembar observasi praktik MRT, serta pedoman wawancara singkat bagi keluarga
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pasien. Seluruh media dan instrumen tersebut divalidasi oleh dosen pembimbing guna memastikan
kesesuaian isi materi dengan tujuan dan pendekatan ilmiah program.

Pelaksanaan pelatihan MRT dilakukan pada minggu ketiga kegiatan dengan menggunakan
metode ceramah interaktif, diskusi kelompok, serta demonstrasi praktik secara langsung. Materi
pelatihan mencakup konsep dasar stres, hubungan stres dengan hipertensi, prinsip terapi musik sebagai
intervensi nonfarmakologis, jenis musik relaksasi yang dianjurkan, serta langkah-langkah pelaksanaan
MRT yang tepat. Peserta tidak hanya menerima materi secara teoritis, tetapi juga dilibatkan secara aktif
dalam latihan praktik MRT dengan pendampingan langsung dari tim pengabdian, sehingga peserta
memperoleh pengalaman aplikatif yang dapat diterapkan secara mandiri.

Setelah pelatihan, kegiatan dilanjutkan dengan tahap pendampingan lapangan dan praktik
mandiri yang berlangsung pada minggu keempat dan kelima. Pada tahap ini, peserta, khususnya pasien
hipertensi, didampingi dalam menerapkan MRT secara rutin, baik di rumah maupun dalam kegiatan
Posbindu. Tim Pengabdian melakukan monitoring melalui kunjungan lapangan untuk memastikan
kesesuaian teknik pelaksanaan MRT dengan panduan yang telah diberikan. Keluarga pasien turut
dilibatkan sebagai pendukung utama, terutama dalam mengingatkan jadwal terapi dan memberikan
dukungan emosional selama proses praktik berlangsung.

Tahap evaluasi dan monitoring dilakukan pada minggu keenam kegiatan untuk menilai
efektivitas dan keberhasilan program. Evaluasi dilakukan melalui pengisian kuesioner pre—post guna
mengukur peningkatan pengetahuan peserta, pengukuran tingkat stres pasien menggunakan skala
Likert, observasi konsistensi praktik MRT, serta wawancara singkat dengan keluarga pasien untuk
menilai perubahan kondisi psikologis dan perilaku pasien di rumah. Data hasil evaluasi dianalisis secara
deskriptif untuk menggambarkan capaian program dan mengidentifikasi aspek yang perlu ditingkatkan
pada pelaksanaan selanjutnya.

Indikator keberhasilan program ditetapkan secara terukur, meliputi peningkatan pengetahuan
peserta minimal 30% berdasarkan hasil post-test, minimal 75% peserta mampu melaksanakan MRT
secara mandiri sesuai panduan, minimal 70% pasien mengalami penurunan tingkat stres sebesar >1 poin
pada skala Likert, serta minimal 80% peserta menyatakan bahwa MRT bermanfaat dan berminat
melanjutkan praktik secara mandiri. Selain itu, keberhasilan program juga ditunjukkan oleh
kemampuan tenaga kesehatan dan kader Posbindu dalam memberikan edukasi dan pendampingan MRT
secara mandiri setelah kegiatan pengabdian selesai.

Seluruh rangkaian kegiatan disusun dalam alur pelaksanaan yang sistematis, dimulai dari
koordinasi dan identifikasi mitra, penyusunan media dan instrumen evaluasi, pelaksanaan pelatihan
teori dan praktik MRT, pendampingan lapangan dan praktik mandiri, evaluasi dan monitoring akhir,
hingga penyusunan laporan kegiatan. Peran mitra dilibatkan secara aktif dalam setiap tahapan, di mana
tim pengabdian bertanggung jawab atas perencanaan dan pelaksanaan program, tenaga kesehatan dan
kader berperan sebagai fasilitator dan pendamping, pasien hipertensi beserta keluarga sebagai subjek
utama penerapan MRT, serta dosen pembimbing memberikan validasi materi dan arahan ilmiah untuk
menjamin mutu kegiatan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pelaksanaan pelatihan Music Relaxation Therapy (MRT) pada minggu ketiga kegiatan
pengabdian menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan yang nyata pada tenaga kesehatan,
kader Posbindu, dan pasien hipertensi. Kondisi awal peserta menunjukkan pemahaman yang
masih terbatas mengenai konsep stres, kaitannya dengan hipertensi, serta pemanfaatan terapi
komplementer sebagai bagian dari pengelolaan penyakit. Setelah mengikuti rangkaian
pelatihan yang meliputi ceramah interaktif, diskusi kelompok, dan praktik langsung, peserta
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mampu menjelaskan hubungan antara stres dan peningkatan tekanan darah serta memahami
tahapan penerapan MRT secara benar dan sistematis.

Tabel 1. Peningkatan Pemahaman Peserta Sebelum dan Sesudah Pelatihan

Komponen Pemahaman Sebelum Pelatihan Sesudah Pelatihan
Pemahaman tentang stres 45% 85%
Pemahaman tentang hipertensi 50% 90%
Pemahaman tentang MRT dan manfaatnya 40% 80%

Peningkatan pemahaman tersebut tercermin dari hasil kuesioner pre—post yang menunjukkan
kenaikan skor pada seluruh komponen materi. Ringkasan peningkatan pemahaman peserta sebelum dan
sesudah pelatihan disajikan pada Tabel 1. Data pada tabel tersebut memperlihatkan bahwa pemahaman
tentang stres meningkat dari 45% menjadi 85%, pemahaman tentang hipertensi meningkat dari 50%
menjadi 90%, serta pemahaman mengenai MRT dan manfaatnya meningkat dari 40% menjadi 80%.
Temuan ini mengindikasikan bahwa metode pelatihan yang menekankan kombinasi antara pemberian
materi dan praktik langsung efektif dalam memperkuat pemahaman peserta. Hasil ini sejalan dengan
temuan Garcia et al. (2021) yang menyatakan bahwa edukasi berbasis praktik mampu meningkatkan
pemahaman sekaligus motivasi peserta dalam menerapkan terapi musik sebagai strategi pengelolaan
stres.

Pendampingan lapangan yang dilakukan selama dua minggu berikutnya menunjukkan bahwa
sebagian besar peserta mampu menerapkan MRT secara mandiri. Hasil observasi mencatat bahwa lebih
dari 80% pasien menjalankan terapi musik secara rutin, terutama pada waktu sebelum tidur atau ketika
mengalami kecemasan. Pasien melaporkan berbagai perubahan positif, antara lain tidur yang lebih
nyenyak, perasaan lebih tenang, serta berkurangnya keluhan fisik yang berkaitan dengan stres. Kader
Posbindu juga mengungkapkan adanya peningkatan antusiasme masyarakat terhadap MRT karena
terapi ini mudah dilakukan, tidak memerlukan peralatan khusus, dan dapat diterapkan secara fleksibel
sesuai kebutuhan pasien. Proses pelaksanaan MRT oleh pasien di rumah didokumentasikan dan
disajikan pada Gambar 1, yang menggambarkan keterlibatan aktif pasien dalam praktik terapi secara
mandiri.

Gambar 1. Proses Pelaksanaan MRT oleh Pasien di Rumah

Hasil tersebut konsisten dengan temuan Voskoboinikova et al. (2021) yang menunjukkan bahwa
terapi musik mampu menurunkan ketegangan otot, memperbaiki kondisi emosional, serta
meningkatkan kualitas tidur pada individu dengan tingkat stres tinggi. Evaluasi tingkat stres pasien yang
dilakukan menggunakan skala Likert 1-5 menunjukkan adanya penurunan skor stres pada sebagian
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besar pasien setelah melakukan MRT secara rutin. Mayoritas pasien mengalami penurunan tingkat stres
sebesar 1-2 poin dibandingkan hasil pre-test. Penurunan ini memperkuat temuan bahwa MRT
memberikan efek relaksasi yang signifikan dan berdampak langsung pada kondisi psikologis pasien
hipertensi di Desa Asembagus.

Secara fisiologis, temuan tersebut dapat dijelaskan melalui mekanisme kerja musik yang
berperan dalam menurunkan aktivitas sistem saraf simpatis, memperlambat denyut jantung, serta
menstabilkan ritme pernapasan, sehingga menciptakan respons relaksasi pada tubuh (Elsaid et al.,
2021). Dengan demikian, MRT tidak hanya memberikan efek subjektif berupa rasa tenang, tetapi juga
berkontribusi pada penurunan respons stres yang berpotensi memengaruhi tekanan darah pasien.

Hasil wawancara dengan keluarga pasien menunjukkan bahwa dukungan keluarga merupakan
faktor penting dalam keberhasilan penerapan MRT. Keluarga berperan aktif dalam menyiapkan
perangkat musik, mengingatkan jadwal terapi, serta memberikan motivasi agar pasien menjalankan
MRT secara konsisten. Temuan ini memperkuat hasil penelitian Nurjanah et al. (2023) yang
menegaskan bahwa keterlibatan keluarga berpengaruh terhadap peningkatan kepatuhan pasien dalam
menjalani terapi nonfarmakologis dan mendorong perubahan perilaku kesehatan yang lebih
berkelanjutan. Pada pasien lanjut usia, dukungan keluarga terbukti membantu menjaga konsistensi
praktik MRT dan meningkatkan kenyamanan selama terapi berlangsung.

Monitoring pada minggu keenam menunjukkan bahwa lebih dari 70% peserta masih melanjutkan
praktik MRT secara rutin meskipun tanpa pendampingan langsung dari tim pengabdian. Kondisi ini
menunjukkan bahwa peserta telah memiliki tingkat kemandirian yang baik dalam menerapkan terapi.
Selain dampak pada pasien, kegiatan ini juga berdampak pada peningkatan kapasitas tenaga kesehatan
dan kader Posbindu. Sebelum program dilaksanakan, sebagian besar kader belum memahami prosedur
MRT secara tepat. Setelah pelatihan dan pendampingan, kader mampu menjelaskan tahapan MRT,
mendemonstrasikan praktik terapi, serta memberikan edukasi kepada pasien dan masyarakat secara
mandiri.

Secara keseluruhan, hasil kegiatan menunjukkan keberhasilan program pengabdian yang ditandai
oleh beberapa perubahan signifikan pada mitra, yaitu meningkatnya kapasitas kader sebagai agen
edukasi kesehatan, pemanfaatan MRT secara mandiri oleh pasien hipertensi, integrasi MRT dalam
kegiatan rutin Posbindu, serta terbentuknya praktik baik (best practice) pengelolaan stres berbasis
komunitas. Temuan ini selaras dengan literatur yang menekankan pentingnya pemberdayaan
masyarakat dalam program kesehatan berbasis komunitas untuk menciptakan dampak yang
berkelanjutan (Rulandari et al., 2025). Dengan demikian, hasil pengabdian ini menegaskan bahwa MRT
merupakan pendekatan nonfarmakologis yang efektif dalam mengurangi stres pada pasien hipertensi,
dengan dukungan pengetahuan yang memadai, keterlibatan keluarga, dan penguatan peran kader
sebagai faktor kunci keberhasilan program.

PENUTUP
Pelaksanaan Program Pengabdian kepada Masyarakat melalui pelatihan dan pendampingan

Music Relaxation Therapy (MRT) di Desa Asembagus memberikan jawaban nyata terhadap kebutuhan
pengelolaan stres pada pasien hipertensi di tingkat komunitas. Program ini membuktikan bahwa
pendekatan nonfarmakologis berbasis edukasi dan praktik terstruktur mampu meningkatkan kapasitas
tenaga kesehatan dan kader, sekaligus mendorong kemandirian pasien dalam mengelola stres secara
mandiri sebagai bagian dari pengendalian hipertensi. Dampak kegiatan tidak hanya terlihat pada
peningkatan pemahaman, tetapi juga pada perubahan perilaku dan kenyamanan psikologis pasien dalam
kehidupan sehari-hari.

Keberhasilan program ini juga menunjukkan bahwa MRT merupakan inovasi sederhana namun
efektif yang dapat diintegrasikan dalam layanan kesehatan berbasis masyarakat, khususnya melalui
kegiatan rutin Posbindu. Keterlibatan aktif kader dan dukungan keluarga menjadi faktor kunci yang
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memperkuat keberlanjutan penerapan MRT setelah program selesai. Oleh karena itu, disarankan agar
MRT dijadikan bagian dari materi edukasi kesehatan berkelanjutan di Desa Asembagus serta direplikasi
di wilayah lain dengan karakteristik serupa. Temuan ini menegaskan bahwa MRT berpotensi menjadi
model intervensi komplementer yang aplikatif, berbiaya rendah, dan relevan dalam pengembangan
program kesehatan komunitas berbasis pemberdayaan masyarakat.
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