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ABSTRAK

“Asuhan Keperawatan Keluarga Ny. A dan Tn. M Dengan Pemberian Edukasi
Melalui Demonstrasi Terapi Rendam Kaki Air Jahe Merah Hangat Untuk
Meningkatkan Kemampuan Keluarga Dalam Merawat Anggota Keluarga Lansia
Dengan Hipertensi Diwilayah Puskesmas Tamansari Kota Tasikmalaya”

Siska Nuraeni

P20620121008

Drs. Unang Arifin Hidayat, M.Kes

Dr. Siti Badriah, M.Kep.Ners.Kep.Kom

Perkembangan teknologi di negara berkembang telah menyebabkan perubahan demografi
dan epidemiologi yang terkait dengan perubahan gaya hidup dan peningkatan penyakit
tidak menular (PTM). Menurut data WHO (2020) menunjukkan sekitar 1,13 Miliar orang
di dunia menderita hipertensi. Hipertensi adalah kondisi di mana tekanan darah sistolik dan
tekanan diastolik keduanya meningkat di atas 140 dan 90 mmHg. Tujuan penulisan karya
tulis ilmiah ini adalah untuk memberikan gambaran asuhan keperawatan pada keluarga
dengan pemberian edukasi melaui demonstrasi terapi rendam kaki air jahe merah hangat
untuk meningkatkan kemampuan keluarga dalam merawat anggota keluarga lansia dengan
hipertensi. Metodologi penelitian ini menggunakan desain penelitian deskriptif kualitatif
dengan strategi studi kasus yaitu menganalisa penerapan terapi rendam kaki air jahe merah
hangat oleh keluarga untuk menurunkan tekanan darah selama 5 hari dengan frekuensi 1
kali sehari, pengambilan data dilakukan sebelum dan sesudah dilakukan edukasi melalui
demonstrasi terapi rendam kaki air jahe merah hangat. Hasil penelitian didapatkan setelah
diberikan edukasi ditemukan peningkatan kemampuan keluarga baik dari aspek
pengetahuan, sikap dan keterampilan. Terutama dalam melakukan terapi rendam kaki air
jahe merah hangat sehingga terjadi perubahan kemampuan keluarga dalam merawat
anggota keluarga lansia dengan hipertensi. Kesimpulannya bahwa edukasi melalui
demonstrasi terapi rendam kaki air jahe merah hangat bisa untuk meningkatkan
kemampuan keluarga dalam merawat anggota keluarga lansia yang mengalami hipertensi,
tetapi tergantung pada pemahaman keluarga yang dapat mempengaruhi keberhasilan
peneliti. Bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat meningkatkan kualitas dari media
poster tentang edukasi terapi rendam kaki air jahe merah hangat kepada keluarga dengan
membuat SOP agar lebih ringkas dan meningkatkan media lainnya agar keluarga lebih
maksimal dalam mendapatkan informasi dan lebih memahaminya, sehingga didapatkan
hasil yang maksimal.

Kata Kunci: Hipertensi, Keluarga, Edukasi, Terapi rendam kaki air jahe merah
Kementerian Kesehatan Republik Indonesia
Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya
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ABSTRACT

“Family Nursing Care of Mrs. A and Mr. M by providing education through a
demonstration of warm red ginger water foot soak therapy to improve the family’s
ability to care for elderly family members with hypertension in the Tamansari
Health Center arca of Tasikmalaya City”

Siska Nuraeni

P20620121008

Drs. Unang Arifin Hidayat, M.Kes

Dr. Siti Badriah, M.Kep.Ners.Kep.Kom

Technologicalmdevelopments in developing countries have led to demographic and
epidemiological changes associated with lifestyle changes and an increase in non-
communicable diseases (NCDs). According to WHO data (2020) shows around 1.13
Billion people in the world suffer from hypertension. Hypertension is a condition in which
systolic blood pressure and diastolic pressure both increase above 140 and 90 mmHg. The
purpose of writing this scientific paper is to provide an overview of nursing care for
families by providing education through demonstrations of warm red ginger water foot
soak therapy to improve the family’s ability to care for elderly family members with
hypertension. This research methodology uses a qualitative descriptive research design
with a case study strategy, namely analyzing the application of warm red ginger water foot
soak therapy by families to lower blood pressure for 5 days with a frequency of 1 time a
day, data collection was carried out before and after education was carried out through
demonstrations of warm red ginger water foot soak therapy. The results of the study
obtained after education were found to increase family abilities both in terms of knowledge,
attitudes and skills. Especially in doing warm red ginger water foot soak therapy so that
there is a change in the family’s ability to care for elderly family members with
hypertension. The conclusion is that education through demonstration of warm red ginger
water foot soak therapy can improve the ability of families to care for elderly family
members who have hypertension, but depends on family understanding that can affect the
success of researchers. For further researchers, it is hoped that they can improve the quality
of poster media about warm red ginger water foot soak therapy education to families by
making SOPs to be more concise and improving other media so that families are more
optimal in getting information and better understanding it, so that maximum results are
obtained.

Keywords: Hypertension, Family, Education, Therapy foot soak warm red ginger water
Ministry of Health of the Republic of Indonesia
Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya
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