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PENGARUH TERAPI RENDAM KAKI DENGAN AIR JAHE
TERHADAP PENURUNAN TEKANAN DARAH
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ABSTRAK

Hipertensi dalam kehamilan merupakan salah satu penyebab utama morbiditas dan
mortalitas ibu serta janin. Berdasarkan data Dinas Kesehatan Kota Tasikmalaya, prevalensi
hipertensi pada ibu hamil tahun 2025 sebesar 4,08%, sedangkan di Kecamatan Bungursari
lebih tinggi yaitu 6,04% atau 55 kasus dari 910 ibu hamil. Tingginya angka kejadian
tersebut menunjukkan bahwa Kecamatan Bungursari merupakan wilayah dengan risiko
hipertensi kehamilan yang cukup tinggi sehingga memerlukan penanganan khusus untuk
mencegah komplikasi serius pada ibu maupun janin. Salah satu terapi nonfarmakologis
yang dapat digunakan adalah terapi rendam kaki dengan air jahe. Jahe diketahui berpotensi
menurunkan tekanan darah melalui efek vasodilatasi dan relaksasi. Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui pengaruh terapi rendam kaki dengan air jahe terhadap penurunan
tekanan darah pada ibu hamil dengan hipertensi.

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan desain quasi experiment
pretest-posttest with control group design. Sampel penelitian berjumlah 20 responden yang
dibagi ke dalam kelompok intervensi dan kelompok kontrol, masing-masing 10 responden.
Teknik pengambilan sampel menggunakan purposive sampling. Intervensi dilakukan
dengan merendam kaki menggunakan air jahe hangat bersuhu 37-39°C selama 15-20
menit, satu kali sehari selama 5 hari berturut-turut. Pengukuran tekanan darah dilakukan
sebelum dan sesudah intervensi menggunakan sphygmomanometer digital. Analisis data
menggunakan uji Mann-Whitney dengan tingkat signifikansi p < 0,05.

Hasil penelitian menunjukkan kelompok intervensi mengalami penurunan rerata
tekanan darah sistolik dari 150,90 menjadi 134,40 mmHg dan diastolik dari 102,30 menjadi
85,60 mmHg. Hasil uji Mann-Whitney menunjukkan perbedaan signifikan pada sistolik (p
= 0,007) dan diastolik (p = 0,002). Dengan demikian, terapi rendam kaki dengan air jahe
berpengaruh signifikan terhadap penurunan tekanan darah pada ibu hamil dengan
hipertensi di Kecamatan Bungursari Kota Tasikmalaya Tahun 2026.

Kata kunci: air jahe, hipertensi kehamilan, ibu hamil, rendam kaki, tekanan darah.
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THE EFFECT OF FOOT SOAKING THERAPY
WITH GINGER WATER ON REDUCING BLOOD PRESSURE
IN PREGNANT WOMEN WITH HYPERTENSION
IN BUNGURSARI DISTRICT TASIKMALAYA CITY 2026

Lisna Septyaningrum
Politeknik Kesehatan Tasikmalaya
Bachelor of Applied Midwifery Program
Email: lisnaseptyaningrum.29@gmail.com

ABSTRACT

Hypertension during pregnancy is one of the leading causes of maternal and fetal
morbidity and mortality. Based on data from the Tasikmalaya City Health Office, the
prevalence of hypertension among pregnant women in 2025 was 4.08%, while in
Bungursari District the prevalence was higher at 6.04%, or 55 cases out of 910 pregnant
women. This high prevalence indicates that Bungursari District is an area with a
considerable risk of pregnancy-related hypertension, requiring special management to
prevent serious complications for both mother and fetus. One non-pharmacological
therapy that can be used is ginger water foot soak therapy. Ginger is known to have the
potential to reduce blood pressure through vasodilation and relaxation effects. This study
aimed to determine the effect of ginger water foot soak therapy on reducing blood pressure
in pregnant women with hypertension.

This study used a quantitative method with a quasi-experimental pretest-posttest
with control group design. The sample consisted of 20 respondents divided into two groups,
namely the intervention group and the control group, with 10 respondents in each group.
The sampling technique used was purposive sampling. The intervention was carried out by
soaking the feet in warm ginger water at a temperature of 37-39°C for 15—20 minutes,
once daily for 5 consecutive days. Blood pressure measurements were taken before and
after the intervention using a digital sphygmomanometer. Data were analyzed using the
Mann-Whitney test with a significance level of p < 0.05.

The results showed that the intervention group experienced a decrease in mean
systolic blood pressure from 150.90 to 134.40 mmHg and diastolic blood pressure from
102.30 to 85.60 mmHg. The Mann-Whitney test showed significant differences in systolic
(p = 0.007) and diastolic (p = 0.002) blood pressure. Therefore, ginger water foot soak
therapy had a significant effect on reducing blood pressure in pregnant women with
hypertension in Bungursari District, Tasikmalaya City, in 2026.

Keywords: blood pressure, foot soak, ginger water, hypertension in pregnancy, pregnant
women.
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