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ABSTRAK

“Asuhan Keperawatan Keluarga Dengan Pemberian Pendidikan Kesehatan
Terapi Rendam Kaki Air Hangat Dengan Kombinasi Aroma Terapi Lemon Dalam
Meningkatkan Kemampuan Merawat Anggota Keluarga Yang Menderita
Hipertensi Di Wilayah Puskesmas Tamansari Kota Tasikmalaya”

Ristiya Sri Gustini!
Kusmiyati, S.Kp., M.Kes?
Heri Djamiatul Maulana,S.Sos., M.Kes®

Penyakit tidak menular ataupun biasa juga disebut sebagai penyakit degenerative
merupakan salah satu permasalahan kesehatan bagi masyarakat dunia pada abad ke- 21
karena tingkat morbiditas serta mortalitas yang besar secara global. Hipertensi merupakan
sesuatu kondisi dimana tekanan darah sistolik lebih dari sama dengan 140 mmHg serta
diastolik lebih dari sama dengan 90 mmHg dalam pengukuran berulang. Faktor resiko dari
hipertensi secara garis besar dibagi 2, yakni faktor resiko yang tidak bisa dimodifikasi
semacam genetik, umur, serta tipe kelamin serta faktor resiko yang bisa dimodifikasi
semacam kegemukan, tekanan pikiran, merokok, minum alkohol, mengkonsumsi garam
berlebih, serta sebagainya. Hipertensi diucap sebagai “Silent Killer”, karena penyakit ini
muncul tanpa keluhan, sehingga penderita tidak mengetahui dirinya menderita hipertensi
dan sering kali dikenal sehabis terjalin komplikasi. Penyusunan penelitian ini, penulis
menggunakan metode kualitatif dengan pendekatan studi kasus (case study). Dalam studi
kasus ini yang dilakukan adalah dengan mengambil dua orang klien dari dua keluarga yang
berbeda untuk dilakukan studi kasus menganalisa pemberian terapi rendam kaki air hangat
dengan kombinasi aromaterapi lemon oleh keluarga untuk meningkatkan kemampuan
keluarga dalam merawat anggota keluarga yang mengalami hipertensi di dua keluarga yang
berbeda. Setelah dilakukan terapi rendam kaki air hangat kombinasi aromaterapi lemon
selama 5 hari, terdapat penurunan tekanan darah pada kedua keluarga tersebut dengan
penurunan rata-rata yang nilainya yaitu sistolik 5 sampai 10 dan diastolik 10. Rekomendasi
penelitian ini adalah supaya melakukan rendam kaki air hangat kombinasi aromaterapi
lemon sebagai intervensi alternatif yang digunakan untuk menurunkan tekanan darah dan
menjadikan sebagai pengobatan komplementer secara rutin yakni 2 kali dalam sehari, serta
rendam kaki air hangat bisa ditambahkan dengan bubuk jahe merah, sehingga didapatkan
hasil yang maksimal.

Kata Kunci : Hipertensi, Keluarga, Rendam kaki air hangat, Aromaterapi lemon

Kementrian Kesehatan Republik Indonesia

Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya
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ABSTRACT

""Family Nursing Care by Providing Health Education with Warm Water Foot Soak
Therapy with a Combination of Lemon Aroma Therapy to Improve the Ability to Care
Jfor Family Members Suffering from Hypertension in the Tamansari Community
Health Center Area, Tasikmalaya City"

Ristiya Sri Gustini'
Kusmiyati, S.Kp., M.Kes?
Heri Djamiatul Maulana, S.Sos., M.Kes*

Non-communicable diseases, also known as degenerative diseases, are one of the health
problems for the world community in the 21st century because of the high levels of
morbidity and mortality globally. Hypertension is a condition where systolic blood pressure
is more than equal to 140 mmHg and diastolic blood pressure is more than equal to 90
mmHg in repeated measurements. The risk factors for hypertension are broadly divided
into 2, namely risk factors that cannot be modified such as genetics, age and gender and
risk factors that can be modified such as obesity, mental stress, smoking, drinking alcohol,
consuming excessive salt, and so on. Hypertension is called the "Silent Killer", because
this disease appears without complaints, so sufferers do not know they have hypertension
and it is often discovered after complications occur. In preparing this research, the author
used a qualitative method with a case study approach (case study). In this case study, what
was done was to take two clients from two different families to carry out a case study
providing warm water foot soak therapy with a combination of lemon aromatherapy by the
family to improve the family's ability to care for family members who experience
hypertension in two different families. . After doing warm water foot soak therapy combined
with lemon aromatherapy for 5 days, there was a decrease in blood pressure in both
families with an average decrease resulting in systolic 5 to 10 and diastolic 10. The
recommendation of this research is to do a warm water foot soak combined with
aromatherapy lemon as an alternative intervention used to lower blood pressure and make
it a routine complementary treatment, namely 2 times a day, as well as soaking the feet in
warm water can be added with red ginger powder, so that maximum results are obtained.

Keywords: Hypertension, Family, Warm foot soak, Lemon aromatherapy

Ministry of Health of the Republic of Indonesia

Tasikmalaya Ministry of Health Polytechnic
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