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Background: Hypertension sufferers continue to increase
worldwide. Hypertension that is not managed properly can cause
death and disability. One of the treatments that can be done
independently by sufferers is soaking their feet using warm water.
Obijective: To implement nursing care for Mrs. M through the main
intervention of providing foot soaks to lower blood pressure.
Method: This study used a descriptive case report design on a
hypertensive patient in Anjir Pasar Village. Data collection used
a medical surgical nursing assessment sheet through interviews,
observations, and physical examinations. The results of the
assessment were planned and implemented foot soaks until
evaluation. Results and Discussion: The evaluation results
showed a decrease in blood pressure from 154/95 mmHg to 140/90
mmHg after being given therapy for 5 days. The foot soak
technique can provide a relaxing effect and widen the arteries so
that blood pressure decreases.

Conclusion: There was a decrease in blood pressure in Mrs. M
with a diagnosis of ineffective cerebral tissue perfusion through
foot soak intervention.

PENDAHULUAN

Hipertensi merupakan salah satu penyakit kardiovaskular yang paling umum dan paling

banyak disandang masyarakat (Kemenkes RI, 2019). Hipertensi adalah suatu keadaan

dimana tekanan darah sistolik pada tubuh seseorang lebih dari atau sama dengan 140

mmHg dan atau tekanan darah diastolik lebih dari atau sama dengan 90 mmHag.

Hipertensi atau tekanan darah tinggi disebut sebagai “silent killer” atau pembunuh

tersembunyi dikarenakan penderita hipertensi seringkali tidak merasakan adanya gejala
(P2PTM Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2018).
Badan Kesehatan Dunia (World Health Organization, 2023) menyatakan bahwa,

diperkirakan 1,28 miliar orang dewasa berusia 30-79 tahun di seluruh dunia menderita

hipertensi. Satu pertiga penderita hipertensi berasal dari negara berpenghasilan tinggi dan
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sebagian besar (dua pertiga) tinggal di negara berpenghasilan rendah dan menengah.

Faktor risiko yang banyak menyebabkan kematian dan kecacatan di Indonesia
berdasarkan tiga faktor risiko tertinggi adalah tekanan darah tinggi, tembakau dan risiko
diet (Institute for Health Metrics and Evaluation, 2019). Prevalensi hipertensi di
Kalimantan Selatan pada penduduk umur lebih dari 18 tahun sebesar 44.1%, Kalimantan
Selatan menduduki peringkat pertama dan mempunyai prevalensi lebih tinggi dari angka
nasional yaitu 34.1% (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2018).

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain studi kasus, melalui pendekatan asuhan keperawatan
komprehensif yang meliputi pengkajian, penegakan diagnosis keperawatan, perencanaan
(outcomes & intervention) keperawatan, implementasi keperawatan dan evaluasi
keperawatan. Asuhan keperawatan akan menjadi lebih baik jika dimulai dari pemahaman
perawat tentang konsep, teori dan ilmu yang mendasari keperawatan sehingga dapat
membantu perawat dalam melakukan pengkajian dengan baik. Pengumpulan data yang
baik tentunya akan sangat membantu dalam mengidentifikasi masalah keperawatan atau
diagnosis keperawatan yang akan muncul pada pasien. Hal ini diteruskan ke tahap
selanjutnya yaitu menentukan nursing outcomes dan juga nursing intervention.
Pembuatan asuhan keperawatan menggunakan NANDA, Nursing Outcomes
Classification (NOC) dan Nursing Intervention Classification (NIC) sebagai standar
keperawatan di dunia. Studi kasus ini dilaksanakan pada tanggal 21-25 desember 2024.
Studi kasus ini dilakukan di Desa Anjir Pasar, Kecamatan Anjir Pasar, Kabupaten Barito
Kuala, Kalimantan Selatan, kepada Ny. M dengan diagnosis hipertensi. Pertemuan
dengan klien dilakukan selama 6 kali pertemuan, 1 hari pengkajian pada tanggal 4
November 2024, 5 kali implementasi yang dilakukan selama 5 hari sejak tanggal 21-25
Desember 2024 setiap pukul 10.00 WITA. Peneliti mendapatkan data klien melalui
wawancara, observasi, dan pemeriksaan fisik. Peneliti telah mendapatkan izin dari pasien
untuk melakukan asuhan keperawatan. Pemberian intervensi rendam kaki 1 kali sehari
selama 5 hari berturut-turut dengan pemeriksaan tekanan darah sebelum diberikan setelah
diberikan intervensi rendam kaki. Hasil penelitian disajikan dalam bentuk tabel.
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HASIL DAN PEMBAHASAN
Berdasarkan hasil pengkajian pada responden memiliki riwayat penyakit hipertensi sejak

umur 28 tahun. Responden mengatakan bahwa penyakit hipertensi yang dideritanya
muncul sejak melahirkan anak bungsunya. Pada riwayat kesehatan keluarga responden
tidak ditemukan penyakit yang sama (hipertensi) dengan responden. Dari hasil
pengkajian pada responden didapatkan faktor-faktor pemicu hipertensi, antara lain pasca
melahirkan, jenis kelamin Perempuan dan pola hidup (makan dan olahraga).
Hasil pengkajian dan analisis data didapatkan diagnosis nyeri akut berhubungan dengan
agen cidera biologis terjadi pada Ny.M. Pasien yang merasakan nyeri akan
memperlihatkan mimik muka yang menahan nyeri, adanya ungkapan nyeri, gelisah,
adanya peningkatan frekuensi nadi dan tekanan darah. Pada Herdman et al., (2020), nyeri
akut memiliki batasan karakteristik yang sesuai dengan kasus antara lain:

1. Keluhan nyeri PQRST pada leher, kepala, dan tungkai kaki

2. Tekanan darah meningkat dengan hasil 160/90 mmHg

3. Tampak meringis dan gelisah

Keluhan nyeri kepala yang dirasakan oleh Ny M merupakan akibat dari kerusakan
vaskuler dari pembuluh darah perifer. Adanya sumbatan pada pembuluh darah membuat
aliran darah terganggu, dan meningkatkan tekanan pembuluh darah ke otak sehingga
pasien merasakan ketegangan, pegal dan nyeri pada kepala (Wardani & Adriani, 2022).
Pada saat tekanan darah naik, biasanya akan muncul gejala yang samar seperti sakit
kepala yang terasa di tengkuk, dan dapat muncul saat pasien terbangun, akan sedikit
berkurang pada siang hari (Brunner & Suddarth, 2018).

Indikator luaran keperawatan yang telah direncanakan telah tercapai sepenuhnya, antara
lain memantau tekanan darah, melakukan teknik nonfarmakologi (rendam kaki),
menggunakan strategi untuk membatasi asupan, dan mengikuti diet yang
direkomendasikan. Adapun intervensi yang dilakukan meliputi pengajaran rendam kaki.
Selain itu, data objektif untuk menilai intervensi rendam kaki berdasarkan hasil
pengukuran tekanan darah dari hari pertama intervensi adalah 154/95 mmHg menjadi
140/90 mmHg pada hari ketiga intervensi. Hasil tersebut menunjukkan ada
penurunan/pengaruh rendam kaki terhadap tekanan darah. Berikut grafik perubahan
tekanan darah responden yang ditunjukkan pada gambar 1.
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Gambar 1. Tekanan Darah Sebelum dan Sesudah Intervensi

Hasil penelitian menunjukkan adanya penurunan skala nyeri sebelum dan sesudah
intervensi rendam kaki. Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan Afrizandi et al.,
(2023) bahwa terjadi penurunan skala nyeri pada penderita hipertensi sebelum dan
sesudah diterapkan rendam kaki. Hal ini terjadi akibat dengan pemberian rendaman kaki
akan memberi rangsangan, memulihkan keseimbangan tubuh, membantu relaksasi dan
memperlancar energi dalam tubuh sehingga dapat memperbaiki sirkulasi darah pada otot
dan mengurangi nyeri serta inflamasi yang terjadi, yang mana selaras dengan terjadinya
rheumatoid arthritis akibat adanya inflamasi pada sendi (Rindriani & Adriani, 2022).

KETERBATASAN PENELITIAN

Intervensi rendam kaki dapat menurunkan tekanan darah, namun jika tidak
diiringi/tidak patuh dengan manajemen hipertensi (minum obat dan diet hipertensi) maka
tekanan darah akan meningkat Kembali. Dan juga pada penelitian ini susahnya

mendapkan suhu air yang sesuai.

ETIKA PENELITIAN

Dilakukan informed concernt secara lisan, dimana penulis menanyakan kesediaan dari
Ny. M untuk diberikan asuhan keperawatan selama 6 kali pertemuan yang terdiri dari
pengakajian sampai evaluasi. Peneliti menerapkan aspek etika keperawatan berupa
autonomy yaitu kebebasan pasien untuk memilih, beneficience yaitu melakukan tindakan



yang bermanfaat untuk klien, dan non maleficience yaitu berbuat hal yang tidak

merugikan klien.
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