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Abstract. Hypertension is one of the major health problems among the elderly and poses a significant risk of 

serious complications if not properly managed. In addition to pharmacological therapy, safe, simple, and 

independent non-pharmacological approaches involving family participation are needed. This study aimed to 

analyze family nursing practice through a family empowerment approach using innovative interventions of foot 

massage and warm ginger foot soak to reduce blood pressure among elderly families with hypertension in the 

working area of Air Putih Public Health Center, Samarinda. The method used was a family nursing case study 

applying the nursing process approach. The interventions were conducted over three visits, including family 

education, foot massage training, and warm ginger foot soak therapy. The results showed a decrease in both 

systolic and diastolic blood pressure after the interventions, as well as an improvement in family knowledge and 

independence in caring for family members with hypertension. It can be concluded that the combination of foot 

massage and warm ginger foot soak based on family empowerment is effective as a complementary non-

pharmacological therapy in controlling blood pressure among elderly patients with hypertension. 
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Abstrak. Hipertensi merupakan salah satu masalah kesehatan utama pada lansia yang berisiko menimbulkan 

komplikasi serius apabila tidak dikelola dengan baik. Selain terapi farmakologis, diperlukan pendekatan 

nonfarmakologis yang aman, mudah, dan dapat dilakukan secara mandiri dengan melibatkan keluarga. Penelitian 

ini bertujuan untuk menganalisis praktik keperawatan keluarga melalui pendekatan family empowerment dengan 

intervensi inovasi foot massage dan rendaman kaki air hangat jahe terhadap penurunan tekanan darah pada 

keluarga tahap lansia dengan hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas Air Putih Samarinda. Metode yang 

digunakan adalah studi kasus keperawatan keluarga dengan pendekatan proses keperawatan. Intervensi dilakukan 

selama 3 kali kunjungan melalui edukasi keluarga, pelatihan foot massage, serta terapi rendam kaki air hangat 

jahe. Hasil menunjukkan adanya penurunan tekanan darah sistolik dan diastolik setelah pemberian intervensi serta 

peningkatan pengetahuan dan kemandirian keluarga dalam merawat anggota keluarga dengan hipertensi. 

Disimpulkan bahwa kombinasi foot massage dan rendaman kaki air hangat jahe berbasis family empowerment 

efektif sebagai terapi nonfarmakologis pendamping dalam pengendalian tekanan darah pada lansia hipertensi. 

 

Kata Kunci: Hipertensi; Pemberdayaan Keluarga; Pijat Kaki; Samarinda; Tekanan Darah. 

 

1. PENDAHULUAN 

Hipertensi merupakan penyakit degeneratif dengan prevalensi yang meningkat seiring 

pertambahan usia dan menjadi salah satu masalah kesehatan utama pada kelompok lanjut usia. 

Pada lansia (≥60 tahun), angka kejadian mencapai 65,4% dan sering disebut sebagai silent 

killer karena tidak menimbulkan gejala khas, sehingga deteksi hanya dapat dilakukan melalui 

pemeriksaan tekanan darah secara rutin. Secara global, hipertensi menempati urutan ketiga 

penyebab kematian setelah stroke dan tuberkulosis (WHO, 2023). Di Indonesia, prevalensinya 

mencapai 34,1% (Riskesdas, 2023) dan terjadi pada kelompok usia produktif maupun lanjut 
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usia. Kondisi ini menunjukkan bahwa hipertensi masih menjadi masalah kesehatan masyarakat 

yang signifikan. 

Hipertensi pada lansia menjadi perhatian khusus karena berhubungan erat dengan 

peningkatan risiko penyakit kardiovaskular dan serebrovaskular. Tekanan darah pada lansia 

mudah berfluktuasi akibat faktor usia, stres, jenis kelamin, penggunaan obat, aktivitas fisik, 

kebiasaan merokok, dan kelebihan berat badan. Oleh karena itu, diperlukan intervensi yang 

tidak hanya berfokus pada terapi farmakologis, tetapi juga pendekatan nonfarmakologis yang 

sederhana, aman, serta dapat dilakukan secara mandiri oleh lansia dan keluarga. Salah satu 

strategi yang relevan adalah pendekatan family empowerment, yang menekankan keterlibatan 

aktif keluarga dalam edukasi kesehatan, pengawasan terapi, serta dukungan emosional guna 

meningkatkan kepatuhan dan kemampuan perawatan diri pasien hipertensi. 

Sebagai bentuk inovasi intervensi, digunakan kombinasi foot massage dan rendam kaki 

air hangat jahe (Zingiber officinale). Foot massage berperan dalam meningkatkan relaksasi, 

memperbaiki sirkulasi darah, memicu vasodilatasi, dan menurunkan beban kerja jantung 

sehingga membantu menurunkan tekanan darah. Sementara itu, rendam kaki air hangat jahe 

memberikan efek vasodilatasi perifer dan peningkatan sirkulasi melalui kandungan bioaktif 

seperti gingerol dan shogaol, yang berkontribusi terhadap regulasi tekanan darah. Intervensi 

ini bersifat sederhana, biaya rendah, mudah diaplikasikan di rumah, serta sesuai dengan budaya 

masyarakat sehingga mendukung keberlanjutan perawatan berbasis keluarga. 

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan pada 14–20 Desember 2025 di wilayah 

kerja Puskesmas Air Putih Samarinda, masih ditemukan klien hipertensi dengan tekanan darah 

yang belum terkontrol optimal, kepatuhan perawatan yang rendah, serta belum memanfaatkan 

terapi nonfarmakologis secara maksimal. Oleh karena itu, penelitian ini dilakukan dalam 

bentuk studi kasus dengan menerapkan intervensi inovasi foot massage dan rendam kaki air 

hangat jahe melalui pendekatan family empowerment untuk meningkatkan manajemen 

kesehatan pada lansia hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Air Putih Samarinda. 

 

2. KAJIAN TEORITIS  

Hipertensi 

Hipertensi merupakan kondisi peningkatan tekanan darah sistolik ≥140 mmHg dan/atau 

diastolik ≥90 mmHg yang bersifat persisten. Hipertensi sering disebut sebagai silent killer 

karena pada sebagian besar kasus tidak menimbulkan gejala yang spesifik, sehingga penderita 

kerap tidak menyadari kondisi yang dialaminya. Secara fisiologis, peningkatan tekanan darah 

dapat terjadi akibat peningkatan resistensi perifer, peningkatan curah jantung, atau kombinasi 
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keduanya. Hipertensi diklasifikasikan menjadi hipertensi primer (esensial) dan hipertensi 

sekunder. Hipertensi primer merupakan jenis yang paling banyak ditemukan dan tidak 

diketahui penyebab pastinya, namun dipengaruhi oleh faktor genetik, usia, gaya hidup, 

obesitas, konsumsi garam berlebih, stres, serta kurang aktivitas fisik. Sementara itu, hipertensi 

sekunder disebabkan oleh kondisi medis tertentu seperti gangguan ginjal atau gangguan 

endokrin. 

Pada lanjut usia, elastisitas pembuluh darah menurun sehingga terjadi peningkatan 

resistensi perifer yang berdampak pada peningkatan tekanan darah. Kondisi ini meningkatkan 

risiko terjadinya komplikasi kardiovaskular seperti stroke, penyakit jantung koroner, gagal 

jantung, dan gangguan ginjal. Oleh karena itu, pengendalian tekanan darah menjadi prioritas 

dalam upaya pencegahan komplikasi. Penatalaksanaan hipertensi meliputi terapi farmakologis 

dan nonfarmakologis. Terapi nonfarmakologis mencakup modifikasi gaya hidup seperti 

pengaturan diet rendah garam, aktivitas fisik teratur, manajemen stres, serta penggunaan terapi 

komplementer yang aman dan mudah diterapkan. 

Foot Massage  

Foot massage merupakan salah satu bentuk terapi relaksasi yang bekerja melalui 

stimulasi titik-titik saraf pada area kaki. Secara fisiologis, pijat kaki dapat meningkatkan 

sirkulasi darah perifer, merangsang pelepasan endorfin, serta menurunkan aktivitas sistem saraf 

simpatis. Penurunan aktivitas saraf simpatis berkontribusi terhadap vasodilatasi pembuluh 

darah dan penurunan tekanan darah. Efek relaksasi yang ditimbulkan dari foot massage juga 

membantu mengurangi stres dan ketegangan otot, yang merupakan salah satu faktor pemicu 

peningkatan tekanan darah. Terapi ini umumnya dilakukan selama 5 detik pada tiap pijatan 

dengan 12 teknik pijatan atau 3 menit  setiap kaki dengan frekuensi 3 kali dalam seminggu 

untuk memperoleh hasil yang optimal. 

Rendam Kaki Air Hangat Jahe  

Rendam kaki air hangat jahe (Zingiber officinale Rosc.) merupakan salah satu 

intervensi nonfarmakologis yang sederhana, aman, dan mudah diaplikasikan dalam membantu 

menurunkan tekanan darah pada klien hipertensi. Kandungan minyak atsiri seperti zingiberena, 

zingiberol, bisabolena, kurkumen, gingerol, dan senyawa bioaktif lainnya memberikan efek 

hangat yang berperan dalam proses vasodilatasi pembuluh darah. Efek tersebut meningkatkan 

sirkulasi darah, menurunkan kekentalan darah, mengurangi ketegangan otot, serta meringankan 

beban kerja jantung dalam memompa darah. Selain itu, stimulasi saraf pada telapak kaki saat 

perendaman turut mengaktivasi baroreseptor yang berperan dalam regulasi tekanan darah 

melalui mekanisme refleks vasomotor. 
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Secara fisiologis, kombinasi efek termal air hangat (37–39°C) dan kandungan aktif jahe 

selama ±15 menit memberikan respons relaksasi sistem saraf, meningkatkan permeabilitas 

pembuluh darah, serta mendukung stabilitas hemodinamik. Dengan prosedur yang terstandar 

dan pemantauan tekanan darah sebelum serta sesudah tindakan, terapi ini berpotensi menjadi 

alternatif komplementer yang efektif dalam pengelolaan hipertensi, khususnya pada lansia. 

Oleh karena itu, rendam kaki air hangat jahe dapat direkomendasikan sebagai bagian dari 

intervensi keperawatan berbasis keluarga untuk meningkatkan kemandirian dan manajemen 

kesehatan klien hipertensi di rumah. 

 

3. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan metode studi kasus dengan pendekatan deskriptif. Metode 

studi kasus dipilih karena penelitian berfokus pada analisis mendalam terhadap satu kasus 

lansia dengan hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Air Putih Samarinda yang diberikan 

intervensi inovasi berupa foot massage dan rendam kaki air hangat jahe melalui pendekatan 

family empowerment. Pendekatan yang digunakan bersifat pre–post intervention tanpa 

kelompok kontrol, yaitu dengan melakukan pengukuran tekanan darah sebelum dan sesudah 

pemberian intervensi dalam periode tertentu. Desain ini bertujuan untuk melihat perubahan 

tekanan darah serta perkembangan manajemen kesehatan klien selama proses intervensi 

berlangsung. Penelitian ini menekankan pada analisis komprehensif terhadap aspek fisiologis 

(perubahan tekanan darah), aspek perilaku (kepatuhan dan partisipasi), serta aspek dukungan 

keluarga dalam pengelolaan hipertensi. Dengan metode ini, peneliti dapat menggambarkan 

secara sistematis efektivitas intervensi nonfarmakologis berbasis keluarga dalam praktik 

keperawatan komunitas. 

Partisipan 

Subjek dalam penelitian ini adalah dua keluarga yang memiliki anggota keluarga lansia 

dengan diagnosis hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Air Putih Samarinda, yaitu keluarga 

Tn. S dan keluarga Tn. A. Kriteria inklusi: 

a. Memiliki anggota keluarga lansia dengan hipertensi. 

b. Tinggal dalam satu rumah (extended family). 

c. Bersedia menjadi responden dan mengikuti seluruh rangkaian intervensi. 
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Pengumpulan Data 

Pengumpulan data dilakukan melalui: 

a. Wawancara(Autoanamnesis) 

Dilakukan kepada klien dan anggota keluarga untuk memperoleh data identitas, riwayat 

kesehatan, riwayat penyakit keluarga, pola hidup, fungsi keluarga, stres dan koping 

keluarga, serta manajemen kesehatan yang dilakukan. 

b. Observasi 

Dilakukan untuk menilai kondisi lingkungan rumah, interaksi keluarga, sistem 

pendukung, serta perilaku perawatan kesehatan sehari-hari. 

c. Pemeriksaan Fisik (Head to Toe Assessment)  

Pemeriksaan dilakukan pada seluruh anggota keluarga, dengan fokus utama pada lansia 

yang mengalami hipertensi.  

d. Dokumentasi 

Data diperoleh dari catatan hasil pemeriksaan posyandu lansia dan penggunaan obat 

antihipertensi. 

Pelaksanaan Implementasi  

Implementasi asuhan keperawatan keluarga melalui tiga kali kunjungan rumah 

menggunakan pendekatan family empowerment dengan kombinasi intervensi edukatif dan 

terapi nonfarmakologis (foot massage dan rendaman kaki air hangat jahe). Pelaksanaan 

dilakukan secara bertahap sebagai berikut: 

Kunjungan I (29 Desember 2025) – Tahap Edukasi dan Demonstrasi 

Dilakukan pengukuran tekanan darah awal, observasi kondisi fisik lansia, serta 

identifikasi pola konsumsi obat dan kebiasaan makan. Selanjutnya diberikan edukasi mengenai 

pengertian hipertensi, faktor risiko, komplikasi, kepatuhan minum obat, dan diet rendah garam. 

Keluarga diberikan demonstrasi teknik foot massage dan rendaman kaki air hangat jahe (±15–

20 menit), kemudian dilakukan pengukuran tekanan darah setelah intervensi. Pada tahap ini 

juga dilakukan identifikasi peran anggota keluarga dan motivasi keterlibatan dalam perawatan. 

Kunjungan II (30 Desember 2025) – Tahap Penguatan dan Latihan Mandiri 

Dilakukan evaluasi tekanan darah sebelum terapi serta penilaian kepatuhan obat dan 

perubahan pola hidup. Materi edukasi diperkuat melalui diskusi dan klarifikasi.Keluarga 

mempraktikkan secara mandiri foot massage dan rendaman kaki air hangat jahe dengan 

supervisi. Setelah terapi, dilakukan pengukuran tekanan darah kembali. Selain itu, difasilitasi 

komunikasi keluarga dan pembagian peran dalam perawatan lansia. 
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Kunjungan III (01 Januari 2026) – Tahap Evaluasi dan Terminasi 

Dilakukan monitoring tekanan darah sebelum dan sesudah terapi serta evaluasi 

konsistensi pelaksanaan intervensi. Keluarga diminta menjelaskan kembali materi hipertensi 

dan mendemonstrasikan terapi secara mandiri. Pada tahap akhir dilakukan penguatan 

komitmen kontrol rutin, anjuran keberlanjutan terapi nonfarmakologis, serta terminasi 

terapeutik dengan umpan balik positif terhadap pencapaian keluarga Pendekatan bertahap ini 

bertujuan meningkatkan kemampuan keluarga dalam manajemen hipertensi secara 

berkelanjutan. 

 

4. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil analisis Intervensi foot massage dan rendaman kaki air hangat jahe  

Tabel 1. Hasil Implementasi Intervensi Inovasi Foot Massage dan Rendaman Kaki Air 

Hangat Jahe. 

Secara keseluruhan, dalam tiga kali kunjungan terjadi penurunan tekanan darah Ny. S 

sebesar 33 mmHg sistolik dan 13 mmHg diastolik, serta penurunan MAP dari ±120 mmHg 

menjadi ±100 mmHg. Pada Ny. A terjadi penurunan sebesar 34 mmHg sistolik dan 11 mmHg 

diastolik, dengan MAP turun dari ±119 mmHg menjadi ±100 mmHg. Penurunan ini juga 

diikuti dengan penurunan frekuensi nadi (misalnya pada Ny. A dari 104 x/menit menjadi 79 

x/menit), yang menunjukkan adanya respons relaksasi sistem kardiovaskular. 

Secara fisiologis, data tersebut membuktikan bahwa kombinasi foot massage dan 

rendaman kaki air hangat jahe memberikan efek vasodilatasi perifer dan aktivasi sistem saraf 

parasimpatis sehingga menurunkan resistensi pembuluh darah. Selain itu, peningkatan 

Waktu Intervensi Sebelum Ny. S Sesudah Ny. S 

29-12-2025 

(13:25) 

TD: 172/94 mmHg 

Nadi: 78 x/menit  

(MAP: 120 mmHg) 

TD: 149/83 mmHg 

Nadi: 72 x/menit 

(MAP: 105 mmHg) 

30-12-2025 

(14:20) 

TD: 161/90 mmHg 

Nadi: 76 x/menit 

(MAP: 114 mmHg) 

TD: 143/85 mmHg 

Nadi: 72 x/menit 

(MAP: (104 mmHg) 

01-01-2026 

(13:25) 

TD: 159/87 mmH 

Nadi: 88 x/menit 

(MAP: 111 mmHg) 

TD: 139/81 mmHg 

Nadi: 78 x/menit 

(MAP: 100 mmHg) 

Waktu Intervensi Sebelum Ny. A Sesudah Ny.A 

29-12-2025 

(16:25) 

TD:167/95 mmHg 

Nadi: 104 x/menit  

(MAP: 119 mmHg) 

TD: 155/87 mmHg 

Nadi: 90 x/menit 

(MAP: 110 mmHg) 

30-12-2025 

(16:20) 

TD: 159/87 mmHg 

Nadi: 88 x/menit 

(MAP: 111 mmHg) 

TD: 141/81 mmHg 

Nadi: 81 x/menit 

(MAP: 101 mmHg) 

01-01-2026 

(16:20) 

TD: 146/86 mmHg 

Nadi: 93 x/menit 

(MAP: 106 mmHg) 

TD: 133/84 mmHg 

Nadi: 79 x/menit 

(MAP: 100 mmHg) 
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keterlibatan keluarga dalam pengawasan obat, diet rendah garam, dan pemantauan tekanan 

darah turut berkontribusi terhadap stabilisasi tekanan darah. Dengan demikian, pembuktian 

data menunjukkan bahwa penurunan tekanan darah yang terjadi bersifat objektif, terukur, dan 

konsisten selama tiga hari implementasi. 

Hal ini sejalan dengan penelitian (Devi, H. C et al., 2025) studi yang menunjukkan 

bahwa terapi pijat kaki memberikan pengaruh terhadap perubahan tekanan darah. Kajian yang 

dilaksanakan di Posyandu Budi Luhur, Pengasih, Kulon Progo menemukan bahwa terapi pijat 

kaki mampu menurunkan tekanan darah pada lansia dengan hipertensi.  Penelitian 

(Fitriatussa’adah et al., 2024) menunjukkan bahwa intervensi nonfarmakologi berupa 

perendaman kaki menggunakan air hangat, diterapkan sebanyak tiga sesi selama tiga hari 

dengan tiap sesi berdurasi 20 menit, efektif menurunkan tekanan darah pada hari kedua pada 

lansia yang menderita hipertensi. Kesimpulannya, perendaman kaki dengan air jahe hangat 

memberikan pengaruh positif terhadap penurunan tekanan darah pada pasien hipertensi. 

 

5. KESIMPULAN DAN SARAN 

Kesimpulan penelitian ini menunjukkan bahwa masalah utama pada keluarga dengan 

lansia hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas Air Putih Samarinda adalah Manajemen 

Kesehatan Keluarga Tidak Efektif yang disertai defisit pengetahuan, penurunan koping 

keluarga, gangguan proses keluarga, dan pemeliharaan kesehatan tidak efektif. Intervensi 

keperawatan keluarga yang terintegrasi melalui edukasi kesehatan, pendekatan family 

empowerment, serta terapi nonfarmakologis berupa foot massage dan rendaman kaki air hangat 

jahe terbukti memberikan penurunan tekanan darah yang objektif dan konsisten selama tiga 

hari. Pada Ny. S terjadi penurunan tekanan darah dari 172/94 mmHg menjadi 139/81 mmHg, 

sedangkan pada Ny. A dari 167/95 mmHg menjadi 133/84 mmHg, disertai penurunan nilai 

MAP dan frekuensi nadi. Hasil ini menunjukkan bahwa kombinasi intervensi fisiologis dan 

pemberdayaan keluarga efektif dalam membantu pengendalian hipertensi pada lansia secara 

bertahap. 

Saran yang dapat diberikan adalah agar tenaga kesehatan di layanan primer dan 

komunitas mengoptimalkan pendekatan keperawatan keluarga dalam pengelolaan hipertensi, 

dengan menekankan edukasi berkelanjutan, peningkatan kepatuhan terapi, serta pemanfaatan 

intervensi nonfarmakologis yang aman dan mudah diterapkan di rumah. Keluarga diharapkan 

mampu mempertahankan praktik foot massage dan rendaman kaki air hangat jahe secara rutin 

sebagai terapi pendamping pengobatan medis, serta melakukan pemantauan tekanan darah 

secara berkala. Penelitian selanjutnya disarankan menggunakan desain dengan jumlah sampel 
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lebih besar dan analisis statistik yang lebih kuat untuk memperkuat bukti efektivitas intervensi 

ini dalam praktik keperawatan komunitas. 
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