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ABSTRAK 

Implementasi Terapi Rendam Kaki Menggunakan Air Hangat Dan Serai 

Pada Ibu Hamil Dengan Hipertensi Di RSUD  

dr. Slamet Kabupaten Garut 

 

Silvia Aulia Zahra1 

Sofia Februanti2 

Tetet Kartilah3 

 

Latar Belakang: Hipertensi Dalam Kehamilan atau HDK adalah suatu penyakit 

kelainan vaskular yang terjadi saat masa kehamilan atau sampai saat masa nifas dan 

juga dapat terjadi pada saat sebelum masa kehamilan. HDK terjadi ketika tekanan 

darah dalam arteri vaskuler mencapai nilai sistolik ≥140 mmHg dan nilai diastolic 

≥90 mmHg. Salah satu terapi nonfarmakologi yang dapat dilakukan pada ibu hamil 

dengan hipertensi yaitu terapi rendam kaki menggunakan air hangat dan serai. 

Terapi ini dapat dilakukan untuk menurunkan hipertensi pada ibu hamil dengan 

mekanisme rangsangan pada saraf parasimpatis aktif dan menyebabkan vasodilatasi 

pada pembuluh darah. Kandungan Flovanoid dalam serai juga dapat mempengaruhi 

kerja angiostensin converting enzyme (ACE) sehingga menyebabkan vasodilatasi 

dan permeabilitas kapiler meningkat. Tujuan: Untuk memberikan gambaran 

implementasi terapi rendam kaki menggunakan air hangat dan serai pada ibu hamil 

dengan hipertensi. Metode: Penelitian ini menggunakan metode kualitatif dengan 

pendekatan studi kasus serta observasi partisipatif pada 2 subjek dalam waktu 3 hari 

perawatan di rumah sakit dengan melakukan observasi tekanan darah klien sebelum 

dan sesudah pelaksanaan terapi. Hasil: Dilakukannya implementasi terapi pada 

kedua klien didapatkan adanya penurunan tekanan darah pada kedua klien. Pada 

klien 1 terjadi penurunan sistolik 30 mmHg dan diastolik 10 mmHg. Sedangkan 

pada klien 2 penurunan nilai sistolik 20 mmHg dan nilai diastolik menetap/ tidak 

ada nilai penurunan. Kesimpulan: Peneliti berhasil menggambarkan implementasi 

terapi rendam kaki menggunakan air hangat dan serai pada ibu hamil dengan 

hipertensi. Saran: Diharapkan terapi rendam kaki menggunakan air hangat dan 

serai dapat diimplementasikan secara mandiri oleh klien sesuai Standar Operasional 

Prosedur (SOP) selain hanya diberikan terapi farmakologi untuk membantu 

menurunkan tekanan darah tinggi.  

Kata Kunci: Hipertensi dalam kehamilan (HDK), Terapi rendam kaki, Air hangat 

serai 
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ABSTRACT 

Implementation of Warm Water and Lemongrass Foot Soak  

Therapy for Pregnant Women with Hypertension at  

dr. Slamet Regional Hospital, Garut Regency 

 

Silvia Aulia Zahra1  

Sofia Februanti2 

Tetet Kartilah3 

 

Background: Hypertension in pregnancy is a vascular disorder that can occur 

during pregnancy, in the postpartum period, or even before pregnancy. It is defined 

as having a blood pressure reading of 140 mmHg or higher for systolic pressure and 

90 mmHg or higher for diastolic pressure. One non-pharmacological therapy for 

pregnant women with hypertension is warm water and lemongrass foot soak 

therapy. This treatment may help reduce hypertension by stimulating the 

parasympathetic nervous system, which promotes vasodilation in blood vessels. 

Additionally, the flavonoids found in lemongrass can influence the activity of 

angiotensin-converting enzyme (ACE), leading to vasodilation and increased 

capillary permeability. Aim: To describe the implementation of warm water and 

lemongrass foot soaking therapy as a treatment for hypertension in pregnant 

women. Methods: This qualitative study employed a case study approach with 

participatory observation, involving 2 subjects over a 3-day period of hospital care. 

Blood pressure measurements were taken from klients before and after the therapy 

sessions to observe any changes. Results: Following the implementation of the 

therapy on both klients, a decrease in blood pressure was observed in both cases. 

Klient 1 experienced a reduction of 30 mmHg in systolic blood pressure and 10 

mmHg in diastolic blood pressure. Meanwhile, klient 2 showed a decrease of 20 

mmHg in systolic blood pressure, while the diastolic value remained stable with no 

observed decrease. Conclusion: The researcher successfully describe the 

implementation of warm water and lemongrass foot soak therapy in pregnant 

women with hypertension. Recommendation: It is expected that warm water and 

lemongrass foot soak therapy can be implemented independently by klients 

according to the Standard Operating Procedure (SOP), in addition to 

pharmacological therapy, to help reduce high blood pressure  

Keywords: Hypertension in pregnancy, Foot soak therapy, Warm lemongrass 

water 
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