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POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES TASIKMALAYA

PROGRAM STUDI PENDIDKAN PROFESI NERS
Karya IImiah Akhir Ners, Juni 2026

Penerapan Terapi Foot Massage Dalam Menurunkan Resiko Perfusi Serebral Tidak Efektif Pada Pasien
Hipertensi Di Ruang Melati 3 Rsud Dr. Soekardjo Kota Tasikmalaya

Resti Sri Astuti

ABSTRAK

Latar Belakang : Hipertensi merupakan penyakit kronis yang ditandai dengan peningkatan tekanan
darah >140/90 mmHg dan menjadi salah satu faktor risiko terjadinya gangguan perfusi serebral.
Selain terapi farmakologis, diperlukan terapi nonfarmakologis untuk membantu mengontrol tekanan
darah, salah satunya adalah foot massage. Terapi foot massage dapat memberikan efek relaksasi,
meningkatkan sirkulasi darah, dan membantu menurunkan tekanan darah pada pasien hipertensi.
Tujuan : Tujuan karya ilmiah ini memberikan hasil penerapan terapi foot massage dalam menurunkan
resiko perfusi serebral tidak efektif pada pasien hipertensi di ruang melati 3 RSUD dr. soekardjo kota
tasikmalaya. Metode : Studi kasus pada dua pasien hipertensi dengan masalah keperawatan resiko
perfusi serebral tidak efektif. Intervensi foot massage dilakukan selama tiga hari berturut-turut dengan durasi
15-30 menit setiap hari. Hasil : Hasil yang didapat bahwa kedua pasien mengalami penurunan tekanan darah
setelah diberikan terapi foot massage. Pada pasien 1 (Ny. E), rata-rata penurunan tekanan darah sebesar 4,67
mmHg pada sistolik dan 3,33 mmHg pada diastolik. Pada pasien 2 (Ny. E), rata-rata penurunan tekanan darah
sebesar 3,33 mmHg pada sistolik dan 3,33 mmHg pada diastolik. Kesimpulan : Terapi foot massage efektif
sebagai intervensi nonfarmakologis dalam membantu mengontrol dan menurunkan tekanan darah pada pasien
hipertensi. Penurunan tekanan darah yang terjadi dapat membantu mengurangi risiko perfusi serebral tidak
efektif melalui peningkatan sirkulasi darah dan penurunan resistensi vaskular perifer. Terapi ini dapat
dipertimbangkan sebagai tindakan pendamping dalam pemberian asuhan keperawatan pada pasien hipertensi.

Kata kunci : Hipertensi, Foot Massage, Risiko Perfusi Serebral Tidak Efektif
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The Application of Foot Massage Therapy in Reducing the Risk of Ineffective Cerebral Perfusion in
Hypertensive Patients in Ward Melati 3 at Dr. Soekardjo Regional General Hospital, Tasikmalaya
City

Resti Sri Astuti

ABSTRACT

Background: Hypertension is a chronic condition characterized by elevated blood pressure of
>140/90 mmHg and is one of the risk factors for impaired cerebral perfusion. In addition to
pharmacological therapy, nonpharmacological therapies are needed to help control blood pressure,
one of which is foot massage. Foot massage therapy can induce relaxation, improve blood
circulation, and help lower blood pressure in patients with hypertension. Objective: The objective
of this scientific study is to present the results of applying foot massage therapy to reduce the risk
of ineffective cerebral perfusion in hypertensive patients in Ward Melati 3 at Dr. Soekardjo Regional
General Hospital in Tasikmalaya City. Methods: A case study was conducted on two hypertensive
patients with the nursing diagnosis of risk for ineffective cerebral perfusion. Foot massage
interventions were performed for three consecutive days, lasting 15—-30 minutes each day. Results:
The results showed that both patients experienced a decrease in blood pressure after receiving foot
massage therapy. In Patient 1 (Mrs. E), the average decrease in blood pressure was 4.67 mmHg for
systolic and 3.33 mmHg for diastolic. In Patient 2 (Ms. E), the average decrease in blood pressure
was 3.33 mmHg for systolic and 3.33 mmHg for diastolic. Conclusion: Foot massage therapy is
effective as a nonpharmacological intervention in helping to control and lower blood pressure in
patients with hypertension. The resulting decrease in blood pressure can help reduce the risk of
impaired cerebral perfusion.

Keywords: Hypertension, Foot Massage, Risk of Ineffective Cerebral Perfusion
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