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ABSTRAK

Hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular yang banyak terjadi pada
lansia dan menjadi faktor risiko utama penyakit kardiovaskular. Penatalaksanaan
hipertensi tidak hanya dilakukan secara farmakologis, tetapi juga dapat melalui
terapi nonfarmakologis seperti hidroterapi rendam kaki air hangat. Tujuan karya
ilmiah akhir ini adalah untuk menggambarkan asuhan keperawatan pada lansia
dengan hipertensi melalui penerapan terapi rendam kaki air hangat untuk
menurunkan tekanan darah. Metode yang digunakan adalah studi kasus dengan
pendekatan proses keperawatan meliputi pengkajian, diagnosa keperawatan,
intervensi, implementasi, dan evaluasi. Subjek penelitian adalah lansia dengan
hipertensi yang diberikan intervensi rendam kaki air hangat selama +20 menit
dengan suhu 37-40°C selama beberapa hari berturut-turut. Hasil menunjukkan
adanya penurunan tekanan darah setelah dilakukan intervensi, baik pada tekanan
sistolik maupun diastolik. Terapi rendam kaki air hangat efektif membantu
menurunkan tekanan darah dan dapat dijadikan sebagai terapi komplementer

dalam asuhan keperawatan lansia dengan hipertensi.

Kata kunci: hipertensi, lansia, terapi rendam kaki air hangat, asuhan keperawatan



ABSTRACT

Hypertension is one of the most common non-communicable diseases among the
elderly and is a major risk factor for cardiovascular diseases. The management of
hypertension can be carried out not only pharmacologically but also through non-
pharmacological therapies such as warm water foot soak therapy. The purpose of
this final scientific paper is to describe nursing care for elderly patients with
hypertension through the application of warm water foot soak therapy to reduce
blood pressure. The method used was a case study approach applying the nursing
process, including assessment, nursing diagnosis, intervention, implementation,
and evaluation. The subject was an elderly patient with hypertension who received
warm water foot soak therapy for approximately 20 minutes at a temperature of
37-40°C for several consecutive days. The results showed a decrease in both
systolic and diastolic blood pressure after the intervention. Warm water foot soak
therapy is effective in reducing blood pressure and can be used as a

complementary therapy in nursing care for elderly patients with hypertension.

Keywords: hypertension, elderly, warm water foot soak therapy, nursing care
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