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ABSTRAK 

 

ANALISIS ASUHAN KEPERAWATAN PADA PENDERTA HIPERTENSI 

DENGAN TERAPI FOOT MESSAGE UNTUK MENURUNKAN TEKANAN 

DARAH DI INSTALASI GAWAT DARURAT RSUD Prof. MARGONO 

SOEKARJO PURWOKERTO 

Latar Belakang: Hipertensi biasa disebut tekanan darah tinggi. Dimana bisa 

dikatakan seseorang mengalami hipertensi jika tekanan darah sistolik dan 

diastoliknya sudah naik diatas 140/90 mmHg. Terapi Foot Massage merupakan 

salah satu terapi komplementer berfungsi untuk menurunkan dan menstabilkan 

tekanan darah karena dapat memberikan efek relaksasi pada otot-otot yang kaku 

sehingga terjadi vasodilatasi yang menyebabkan tekanan darah turun secara stabil 

Foot massage bertujuan untuk menurunkan tekanan darah, mengurangi kegiatan 

jantung dalam memompa, dan mengurangi mengerutnya dinding-dinding 

pembuluh nadi halus sehingga tekanan pada dinding-dinding pembuluh darah 

berkurang dan aliran darah menjadi lancar sehingga tekanan darah akan menurun 

Tujuan: Tujuan umum dari penulisan Karya Ilmiah Akhir Ners ini untuk 

Menjelaskan Analisis asuhan Keperawatan pada Penderita Hipertensi dengan 

Terapi Foot Message untuk Mneurunkan Tekanan Darah di Instalasi Gawat Darurat 

Prof. Dr. Margono Soekarjo Purwokerto 
Metode: Penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan studi kasus. 

Subjek penelitian adalah 5 pasien hipertensi yang mengalami nyeri akut. Instrumen yang 

digunakan meliputi format asuhan keperawatan, Nursing Kit, serta SOP tindakan foot 

massage. Analisis data dilakukan secara deskriptif kualitatif. Data disajikan dalam bentuk 

tabel dan narasi. 

Hasil: Pada pasien hipertensi, keluhan utama adalah nyeri akut di kepala dengan skala 4- 

6. Diagnosa keperawatan prioritas adalah nyeri akut terkait hipertensi. Intervensi dan 

implementasi keperawatan meliputi pengkajian skala nyeri, pengukuran tanda vital, dan 

penerapan pijat kaki. Evaluasi menunjukkan nyeri berkurang ke skala 1-2 setelah pijat kaki 

diterapkan. Pijat kaki terbukti efektif mengurangi nyeri pada pasien hipertensi. 

Rekomendasi : Penerapan terapi foot massage pada pasien hipertensi dengan nyeri akut 

terbukti efektif dalam menurunkan skala nyeri dan meningkatkan kesejahteraan pasien. 

Terapi ini dapat dijadikan sebagai bagian dari asuhan keperawatan komprehensif untuk 

pasien hipertensi. 

 

Kata kunci: Hipertensi, terapi foot massage, asuhan analisis keperawatan 
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ABSTRACT 

 

ANALYSIS OF NURSING CARE FOR HYPERTENSION PATIENTS USING 

FOOT MESSAGE THERAPY TO REDUCE BLOOD PRESSURE IN THE 

EMERGENCY INSTALLATION OF Prof. Regional Hospital. MARGONO 

SOEKARJO PURWOKERTO 

 
Background: Hypertension is usually called high blood pressure. Where it can be said that 

someone has hypertension if their systolic and diastolic blood pressure has risen above 

140/90 mmHg. Foot Massage therapy is a complementary therapy that functions to lower 

and stabilize blood pressure because it can have a relaxing effect on stiff muscles resulting 

in vasodilation which causes blood pressure to fall steadily. Foot massage aims to lower 

blood pressure, reduce the heart's pumping activity, and reduces the shrinking of the walls 

of the fine arteries so that the pressure on the walls of the blood vessels is reduced and 

blood flow becomes smooth so that blood pressure will decrease 

Aim: The general aim of writing this Final Scientific Paper for Nurses is to explain the 

analysis of nursing care for hypertension sufferers using foot message therapy to reduce 

blood pressure in the emergency room, Prof. Dr. Margono Soekarjo Purwokerto 

Method: This study used a descriptive method with a case study approach. The subjects of 

the study were 5 hypertensive patients experiencing acute pain. The instruments used 

included nursing care formats, Nursing Kits, and SOPs for foot massage actions. Data 

analysis was carried out descriptively qualitatively. Data are presented in the form of tables 

and narratives. 

Results: In hypertensive patients, the main complaint was acute pain in the head on a scale 

of 4-6. The priority nursing diagnosis is acute pain related to hypertension. Nursing 

interventions and implementation include assessing pain scales, measuring vital signs, and 

applying foot massage. Evaluation showed the pain was reduced to a scale of 1-2 after the 

foot massage was applied. Foot massage has been proven to be effective in reducing pain 

in hypertensive patients. 

Recommendation: The application of foot massage therapy to hypertensive patients with 

acute pain has proven to be effective in reducing the pain scale and improving the patient's 

well-being. This therapy can be used as part of comprehensive nursing care for 

hypertensive patients. 

 
Key words: Hypertension, foot massage therapy, nursing analysis care 
1) Student of the Nursing Program at Muhammadiyah University Gombong 
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A. Latar Belakang 

 

 
BAB I 

PENDAHULUAN 

Hipertensi biasa disebut tekanan darah tinggi. Dimana bisa dikatakan 

seseorang mengalami hipertensi jika tekanan darah sistolik dan diastoliknya 

sudah naik diatas 140/90 mmHg. Hipertensi juga dapat menyerang kelompok 

sosial yang berbeda dari tingkat sosial yang tinggi hingga menengah ke bawah. 

Selain itu juga, meningkatnya usia pada seseorang beresiko untuk menderita 

hipertensi akan semakin besar dikarenakan pengaruh usia seseorang terhadap 

kemunculan stres juga sering terjadi (Siregar et al., 2020). Menurut data dari 

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), hampir 17 juta orang meninggal setiap 

tahun diakibatkan oleh penyakit kardiovaskular. Peningkatan tekanan darah 

pada klien dengan penyakit hipertensi menunjukkan hasil diatas 140/90 mmHg 

atau lebih dalam keadaan istirahat pada dua hari berturut-turut. (Medika, 2017) 

(WHO, 2020). World Health Organization (WHO) menunjukkan kejadian 

hipertensi diseluruh dunia mencapailebih dari 1,3 milyar orang. 

Jumlah penderita hipertensi terus meningkat setiap tahun, diperkirakan 

pada tahun 2025 akan ada 1,5 milyar orang terkena hipertensi dan diperkirakan 

setiap tahunnya 10,44 juta orang meninggal akibat hipertensi dan 

komplikasinya. Hipertensi lebih tinggi terjadi pada penduduk di negara 

berkembang dibandingkan dengan negara maju bahkan nyaris sebanyak 75% 

penderita hipertensi tinggal di negara berkembang, serta terjadi peningkatan 

sebanyak 8,1%. (WHO, 2018). Masalah keperawatan nyeri akut bisa ditangani 

dengan cara farmakologi dan non farmakologi.Penanganan farmakologi obat 

pada hipertensi dapat dilakukan dengan pemberian obat amlodipine dan obat 

vasodilator lainnya sedangkan cara penanganan non farmakologi yaitu dengan 

distraksi, relaksasi, mengubah pola hidup penderita dan latihan fisik secara 

ergonomik dan terapi foot massage (Rahman, 2019). 

Hipertensi perlu mendapatkan perhatian khusus dan penanganan yang 

komprehensif karena dampak dari hipertensi apabila tidak dikontrol dengan 

baik menimbulkan kerusakan organ tubuh, baik secara langsung maupun tidak 



Universitas Muhammadiyah Gombong  

2 
 
 
 
 
 

langsung. Hipertensi jarang menimbulkan gejala, sehingga dapat menimbulkan 

morbiditas lain yang sering tidak disadari. Prevalensi hipertensi di Indonesia 

berdasarkan Riskesdas 2018 meningkat sebesar 34,1% dibandingkan pada 

tahun 2013 yaitu 25,8% (Divandra & Mayasari, 2023; Permata et al., 2021). 

Hipertensi merupakan peningkatan tekanan darah yang dapat menjadi penyebab 

utama timbulnya penyakit kardiovaskuler. Hipertensi juga merupakan salah satu 

penyakit degeneratif, umumnya tekanan darah bertambah secara perlahan 

dengan seiring bertambahnya umur dan merupakan suatu keadaan yang ditandai 

dengan nilai tekanan darah sistolik >140 mmHg dan atau tekanan darah 

diastolik >90 mmHg (Sari & Saftarina, 2021). 

Peran perawat memberikan penanganan komprehensif mulai dari usaha 

preventif, promotif, kuratif dan rehabilitatif. Penanganan hipertensi yang 

komprehensif bertujuan untuk menurunkan tekanan darah. Penatalaksanaan 

hipertensi yang tepat mungkin memerlukan intervensi farmakologis dan non- 

farmakologis. Intervensi non-farmakologis membantu mengurangi dosis harian 

obat antihipertensi dan menunda perkembangan dari tahap prahipertensi ke 

tahap hipertensi (Mahmood et al., 2019). Terapi Foot Massage merupakan salah 

satu terapi komplementer berfungsi untuk menurunkan dan menstabilkan 

tekanan darah karena dapat memberikan efek relaksasi pada otot-otot yang kaku 

sehingga terjadi vasodilatasi yang menyebabkan tekanan darah turun secara 

stabil (Ainun et al., 2021). Terapi non farmakologi untuk menurunkan hipertensi 

yaitu foot massage dapat meningkatkan kelancaran kembalinya darah ke 

jantung, melebarkan pembuluh darah, merangsang aktivitas parasimpatis, 

kemudian menghasilkan respon relaksasi yang menurunkan tekanan darah 

membuat aliran darah balik menuju jantung menjadi lancar. 

Hipertensi perlu mendapatkan perhatian khusus dan penanganan yang 

komprehensif mulai dari usaha preventif, promotif, kuratif dan rehabilitatif 

(Arianto, 2018). Penanganan hipertensi yang komprehensif bertujuan untuk 

menurunkan tekanan darah, meliputi terapi konvensional dan terapi non 

konvensional. Terapi konvensional merupakan terapi dengan pemberian obat- 

obatan yaitu obat anti hipertensi, sedangkan terapi non konvensional merupakan 
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terapi komplementer yang dapat dilakukan dengan bekam, akupuntur, tanaman 

tradisional, akupresur, dan pijat (massage) (Ardiansyah, 2019). 

Terapi pijat atau massage adalah salah satu terapi komplementer yang 

saat ini digunakan untuk hipertensi. Massage merupakan terapi paling efektif 

untuk menurunkan tekanan darah pada hipertensi karena dapat menimbulkan 

efek relaksasi pada otot-otot yang kaku sehingga terjadi vasodilatasi yang 

menyebabkan tekanan darah turun secara stabil. Macam-macam metode 

massage yaitu metode Swedish massage, aroma massage, massage therapy, 

accupoint massage, scalp massage, without massage, back massage, classic 

massage, single session massage, mechanical massage, foot massage, dan whole 

body massage (Ardiansyah, 2019). 

Foot massage merupakan salah satu terapi komplementer yang aman 

dan mudah diberikan dan mempunyai efek meningkatkan sirkulasi, 

mengeluarkan sisa metabolisme, meningkatkan rentang gerak sendi, 

mengurangi rasa sakit, merelaksasikan otot dan memberikan rasa nyaman pada 

pasien (Afianti, 2017). Foot massage adalah manipulasi jaringan lunak pada 

kaki secara umum dan tidak terpusat pada titik-titik tertentu pada telapak kaki 

yang berhubungan dengan bagian lain pada tubuh (Abduliansyah, 2018). Foot 

massage bertujuan untuk menurunkan tekanan darah, mengurangi kegiatan 

jantung dalam memompa, dan mengurangi mengerutnya dinding-dinding 

pembuluh nadi halus sehingga tekanan pada dinding-dinding pembuluh darah 

berkurang dan aliran darah menjadi lancar sehingga tekanan darah akan 

menurun (Patria, 2019) 

Berdasarkan hasil penelitian Prajayanti & Sari (2022) dengan metoda 

penelitian quasy eksperimental one group pre post design setelah dilakukan 

pijat kaki pada 24 responden menunjukkan adanya peningkatan kualitas tidur 

pada 62,5 % responden. Foot massage merupakan elemen yang mudah dan 

memiliki pengaruh besar. Intervensi pemberian pijat kaki yang diberikan pada 

penderita hipertensi meliputi Gerakan sentuhan, pijatan serta pengurutan kaki 

bagian bawah secara sistemik dan ritmik akan mengurangi ketegangan otot dan 

memperlancar peredaran darah sehingga mampu menurunkan tekanan darah 
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serta memperbaiki kualitas tidur seseorang. Sejalan dengan penelitian diatas 

Nasution et al., (2022). 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan di istalasi gawar darurat RSUD 

Margono pada tanggal 10 Januari 2024 terdapat 5 pasien hipertensi dan setelah 

dikaji belum mengetahui cara menurunkan hipertensi tanpa melalui obat atau 

dengan teraoi foot massage. 

Berdasarkan latar belakang diatas, peneliti tertarik untuk memberikan 

analisis asuhan keperawatan pada penderita hiperensi dengan terapi foot 

message untuk menurunkan tekanan darah di Instalasi Gawat Darurat RS Prof. 

Dr. Margono Soekardjo Purwokerto. 

B. Tujuan 

1. Tujuan Umum 

Tujuan umum dari penulisan Karya Ilmiah Akhir Ners ini untuk 

Menjelaskan Analisis asuhan Keperawatan pada Penderita Hipertensi 

dengan Terapi Foot Message untuk Mneurunkan Tekanan Darah di 

Instalasi Gawat Darurat Prof. Dr. Margono Soekarjo Purwokerto. 

2. Tujuan Khusus 
 

a. Untuk memaparkan hasil pengkajian dan analisis pada pasien penderita 

Hipertensi dengan terapi foot message untuk menurunkan tekanan darah 

b. Memaparkan hasil analisa data pada pasien pasien penderita Hipertensi 

dengan terapi foot message untuk menurunkan tekanan darah 

c. Memaparkan hasil intervensi keperawatan pada pasien penderita 

Hipertensi dengan terapi foot message untuk menurunkan tekanan darah 

d. Memaparkan implementasi keperawatan pada pasien penderita 

Hipertensi dengan terapi foot message untuk menurunkan tekanan darah 

e. Memaparkan hasil evaluasi keperawatan pada pasien penderita 

Hipertensi dengan terapi foot message untuk menurunkan tekanan darah 

f. Menganalisis hasil terapi Komplementer dengan foot message terhadap 

penderita Hipertensi dengan terapi foot message untuk menurunkan 

tekanan darah di isntalasi gawat darurat Rsud Prof. Dr. Margono Soekarjo 
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Purwokerto 

C. Manfaat 

1. Manfaat Keilmuan 

a. Penulisan karya ilmiah ini diharapkan dapat bermanfaat bagi 

pengembangan ilmu keperawatan khususnya dalam memberikan 

analisis asuhan keperawatan pasien kasus Hipertensi dengan intervensi 

Foot Message. 

2. Manfaat Aplikatif 
 

a. Penulis 

Penulis lebih memahami tentang asuhan keperawatan keperawatan 

pada pasien penderita Hipertensi dengan terapi foot message untuk 

menurunkan tekanan darah dan menerapkan ilmu yang diperoleh 

dalam penanganan pasien Hipertensi 

b. Rumah Sakit 

Sebagai media informasi tentang Bronkopneumonia dan sebagai acuan 

untuk meningkatkan praktik keperawatan terutama dalam masalah 

pasien Hipertensi 

c. Masyarakat/Pasien 

Diharapkan dapat memberikan informasi, ilmu baru danmeningkatkan 

pengetahuan masyarakat tentang inovasi keperawatan yaitu dengan 

memberikan terapi komplemneter foot message dalam mengatasi 

masalah keperawatan penyakit Hipertensi. 
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Tabel Foot Massage 

 
Sumber : (Alfianty & Mardhiyah, 2017) 

 
Definisi Masase kaki adalah sentuhan yang dilakukan pada kaki 

dengan sadar dan digunakan untuk meningkatkan Kesehatan 

Tujuan 1. Menimbulkan relaksasi yang dalam. 

2. Memperbaiki sirkulasi darah pada otot sehingga 

mengurangi nyeri dan inflamasi. 

3. Memperbaiki secara langsung maupun tidak langsung 

fungsi setiap organ internal. 

4. Membentu memperbaiki mobilitas 

5. Menurunkan tekanan darah. 

Indikasi Klien dengan hipertensi 

Konraindikasi Klien yang menderita luka bakar hebat dan fraktur. 

Persiapan pasien 1. Menyediakan alat 

2. Memperkenalkan diri dan menjelaskan tujuan. 

3. Mengukur tekanan darah penderita hipertensi (ringan dan 

sedang) sebelum melakukan masasae kaki dan dicatat dalam 

lembar observasi. 

Persiapan alat 1. Sphygmomanometer 

2. Stetoskop 

3. Minyak kelapa atau minyak zaitun 

4. Lembar observasi tekanan darah. 

5. Handuk 

6. Karpet berbusa 

Prosedur Tahap pertama : masase kaki bagian depan 

1. Ambilah posisi mengahadap ke kaki klien dengan kedua 

lutut berada disamping betisnya. 

2. Letakkan tangan kita sedikit diatas pergelangan kaki 

dengan jari-jari menuju keatas dengan satu gerak tak putus 

luncurkan tangan ke atas pangkal paha dan kembali turun 

disisi kaki mengikuti lekuk kaki. 

3. Tarik ibu jari dan buat bentuk V (posisi mulut naga). 

Letakkan tangan diatas tulang garas dibagian bawah kaki. 
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 Gunakan tangan secara bergantain untuk memijat 

perlahanhingga ke bawah lutut dengan tangan masih pada 

posisi V urut keatas dengan sangat lembut hingga ke 

tempurung lutut, pisahkan tangan dan ikuti lekuk tempurung 

lutut pijat ke bagian bawah. 

4. Lalu ulangi pijat keatas bagian tempurung lutut. 
 

 

 

 
 

5. Tekanlah dengan sisi luar telapak tangan membuat 

lingkaran secara bergantian mulai dari atas lutut hingga 

pangkal paha dan mendorong otot. 

6. Dengan kedua tangan pijatlah kebawah pada sisi kaki 

hingga ke pergelangan kaki. Kemudian remas bagian dorsum 

dan plantaris kaki dengan kedua tangan sampai ke ujung jari. 

7. Ulangi pada kaki kiri. 
 

 

Tahap kedua : masase pada telapak kaki 

1. Letakan alas yang cukup besar dibawah kaki klien. 
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 2. Tangkupkan telapak tangankita disekitar sisi kaki 

kanannya 

3. Rilekskan jari-jari serta gerakan tangan kedepan dan 

kebelakang dengan cepat, ini akan membuat kaki rileks. 

 

4. Biarkan tangan tetap memegang bagian atas kaki 

5. Geser tangan kiri kebawah tumit kaki, dengan lembut tarik 

kaki kearah pemijat mulai dari tumit. Dengan gerakan oval 

putar kaki beberapa kalikesetiap arah. 

 

 
 

6. Pegang kaki pasangan dengan ibu jari kita berada diatas 

dan telunjuk dibagian bawah. 

7. Kemudian dengan menggunakan ibu jari, tekanan urat-urat 

otot mulai dari jaringan antara ibu jari dan telunjuk kaki. 

Tekan diantaranya urat-urat otot dengan ibu jari . ulangi 

gerakan ini pada tiap lekukan. 
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8. Pegang tumit kaki dengan tangan kanan, gunakan ibu jari 

dan telunjuk tangan kiri pemijat untuk menarik kaki dan 

meremas jari kaki. Pertama : letakkan ibu jari pemijat diatas 

ibu jari kaki dan telunjuk dibawahnya. Lalu pijat dan tarik 

ujungnya, dengan gerakan yang sama pijat sisi-sisi jari. 

Lakukan gerakan ini pada jari yang lain. 

 

Evaluasi 1. Tanyakan pada klien bagaimana perasaannya 

2. Kaji tekanan darah klien 

Hal-hal yang di 

perhatikan 

1. Kondisi klien yang terlalu lapar, terlalu kenyang. 

2. Kondisi ruangan yang nyaman. Suhu tidak terlalu panas, 

tidak terlalu dingin, pencahayaan yang cukuptidak remang- 

remang. 

3. Posisi klien dalam keadaan berbaring yang man bagian 

pinggang sampai telapak kaki ditutup oleh handuk dan posisi 

pemijat dibelakang klien. 

 

 

 

INFORMED CONSENT 

(Persetujuan Menjadi Partisipasi) 

 
Saya yang bertanda tangan dibawah ini menyatakan bahwa saya telah 

mendapat penjelasan secara rinci dan telah mengerti mengenai studi kasus yang 
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akan dilakukan oleh Usman Pangestu Hidayat dengan judul “Analisis Asuhan 

Keperwatan pada Penderita Hipertensi Dengan Terapi Massage Untuk Menurunkan 

Tekanan Darah di Instalasi Gawat Darurat RSUD Prof. Margono Soekarjo”. 

Saya menutuskan setuju untuk ikut berpartisipasi pada studi kasus ini secara 

sukarela tanpa paksaan. Bila selama studi kasus ini saya menginginkan 

mengundurkan diri, maka saya dapat mengundurkan diri sewaktu-waktu tanpa 

sanksi apapun 
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