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MOTTO 

 
 

ا  ُ نافْسًا إِّلَه وُسْعاها ۚ  لَا يكُال ِّفُ اللَّه  

“Allah tidak membebani seseorang melainkan sesuai dengan kesanggupannya” 

 

 (Q.S. Al-Baqarah 2:286) 

“Pergilah (Merantaulah) dengan penuh keyakinan, niscaya akan engkau temui 

lima kegunaan, yaitu Ilmu pengetahuan, Adab, Pendapatan, Menghilangkan 

kesedihan, mengagunggkan jiwa (Persahabatan).” 

 

(Q.S. Ad-Duha: 7) 

“Dan dia mendapatimu sebagai seorang yang bingung, lalu dia memberikan 

petunjuk.” 

 

(Q.S. Al Hadid: 4) 

“Dan dia Bersama kamu di mana saja kamu berada. Dan Allah Maha Melihat 

apa yang kamu kerjakan.” 

 

(Q.S. Al Insyirah: 7) 

“Maka apabila kamu telah selesai (dari suatu urusan), kerjakanlah dengan 

sungguh-sungguh (urusan) yang lain.” 

 

(Q.S. Al Imran: 73) 

“Cukuplah Allah menjadi Penolong kami dan Allah adalah sebaik-baik 

Pelindung.” 

 

(Q.S. Al Baqarah: 152) 

 

Do the best, let Allah do the rest. 

 

For Me 

 

“God has perfect timing, never early, never late. It takes a little patience and it 

takes a lot of faith, but it’s a worth the waith.” 

 

“Uuntuk masa-masa sulitmu, biarlah Allah yang menguatkanmu. Tugasmu hanya 

berusaha agar jarak antara kamu dengan Allah tidak pernah jauh.” 

 

“Orang lain ga akan bisa paham struggle dan masa sulit kita, yang mereka ingin 

tahu hanya bagian success stroriesnya aja. Jadi berjuanglah untuk diri sendiri 

walaupun ga ada yang tepuk tangan. Kelak diri kita di masa depan akan sangat 

bangga  dengan apa yang kita perjuangkan hari ini.  

Jadi tetap berjuang ya. 
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PENGARUH HIDROTERAPI RENDAM KAKI AIR HANGAT TERHADAP 

TEKANAN DARAH PADA LANSIA HIPERTENSI DI BPSTW BUDI LUHUR 

BANTUL 

Priyanka Zenith Aqshal1, Nur Yeti Syarifah2, Nur Hidayat3 

 

INTISARI 
 

Latar belakang: Hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular yang menjadi 

penyebab utama kematian di dunia. Hipertensi merupakan peningkatan TD yang melebihi 

tekanan darah normal, sistol  140 mmHg dan diastol 90 mmHg. Pengobatan hipertensi 

dapat dilakukan dengan  Hidroterapi rendam kaki air hangat. Hidroterapi rendam kaki 

dengan air hangat adalah salah satu bentuk terapi yang dapat membantu melembutkan otot-

otot, meredakan stres, dan memperbaiki sirkulasi darah. Namun, efek hidroterapi rendam 

kaki terhadap tekanan darah pada lansia dapat bervariasi tergantung pada kondisi kesehatan 

individu. 

Tujuan penelitian: Penelitian ini adalah untuk mengetahui Pengaruh Hidroterapi Rendam 

Kaki Air Hangat Terhadap Tekanan Darah Pada Lansia Hipertensi Di BPSTW Budi Luhur 

Bantul 

Metode penelitian: Desain penelitian yang digunakan pada penelitian ini adalah quisi 

experimen dangan one group pre test post test design. Jumlah sampel yang digunakan 

sebanyak 28 responden, pengumpulan data dilakukan dengan teknik purposive sampling. 

Penelitian ini dilakukan di Klinik Di BPSTW Budi Luhur Bantul. 

Hasil: Uji statistik yang dilakukan adalah dengan menggunakan uji wilcoxon. Dari hasil 

uji didapatkan p value TD Sistol pre dan post =0,000 dan p value TD Diastol pre dan post 

=0,000. 

Kesimpulan: dari penelitian ini menunjukkan ada pengaruh hidroterapi rendam kaki air 

hangat terhadap tekanan darah pada lansia baik tekanan darah sistolik maupun diastolik. 

Kata kunci: Hidroterapi, Rendam Kaki air Hangat, Tekanan Darah 
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THE EFFECT OF WARM WATER FOOT SOAK HYDROTHERAPY ON BLOOD 

PRESSURE IN HYPERTENSIVE ELDERLY AT BPSTW BUDI LUHUR BANTUL 

Priyanka Zenith Aqshal4, Nur Yeti Syarifah5, Nur Hidayat6 

 

ESSENCE 

 

Background: Hypertension is a non-communicable disease which is the main cause of 

death in the world. Hypertension is an increase in BP that exceeds normal blood pressure, 

systolic  140 mmHg and diastolic  90 mmHg. Hypertension can be treated with warm 

water foot soak hydrotherapy. Hydrotherapy, soaking your feet in warm water, is a form of 

therapy that can help soften muscles, relieve stress and improve blood circulation. 

However, the effect of foot soak hydrotherapy on blood pressure in the elderly can vary 

depending on the individual's health condition. 

Research objective: This research is to determine the effect of warm water foot soak 

hydrotherapy on blood pressure in hypertensive elderly at BPSTW Budi Luhur Bantul 

Research method: The research design used in this study was a questionnaire experiment 

with a one group pre test post test design. The number of samples used was 28 respondents, 

data collection was carried out using a purposive sampling technique. This research was 

conducted at the Clinic at BPSTW Budi Luhur Bantul. 

Results: The statistical test carried out was using the Wilcoxon test. From the test results, 

it was found that the p value of pre and post Systolic BP = 0.000 and the p value of pre and 

post Diastolic BP = 0.000. 

Conclusion: This study shows that there is an effect of warm water foot soak hydrotherapy 

on blood pressure in the elderly, both systolic and diastolic blood pressure. 

Keywords: Hydrotherapy, Warm Water Foot Soak, Blood Pressure 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Lansia adalah anggota keluarga dan masyarakat yang usianya bertambah 

seiring dengan bertambahnya usia harapan hidup. Usia tua merupakan tahap 

akhir dari perkembangan kehidupan manusia, dan proses penuaan tidak dapat 

dihindari. Menurut Organisasi Kesehatan Dunia, orang berusia 60 tahun ke atas 

(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2022). 

Jumlah lansia di dunia berlandaskan data sebanyak 703 juta dan 

diperkirakan akan mencapai 1,5 miliar pada tahun 2050. Populasi lansia di Asia 

pada 2019 mencapai 260 juta orang, dibandingkan dengan 200 juta di AS dan 

Eropa (World Health Organization, 2019). Prevalensi lansia di Indonesia 

meningkat dari 18 juta jiwa 7,6% pada tahun 2010 menjadi 27 juta jiwa atau 

10% pada tahun 2020. Angka ini diperkirakan akan terus meningkat menjadi 40 

juta jiwa pada tahun 2035. Terdapat 5 provinsi dengan struktur penduduk lanjut 

usia mencapai 10%, yaitu DIY 14,50%, Jawa Tengah 13,36%, Jawa Timur 

12,96%, Bali 11,30%, dan Sulawesi Barat 11,15% (Dinkes Kota Yogyakarta, 

2020). 

Menua atau menjadi tua merupakan proses penurunan fungsi  secara 

fisiologis maupun biologis. Lansia mengalami perubahan fisik, salah satunya 

gangguan fungsi jantung dan pembuluh darah, seperti tekanan darah tinggi atau 

tinggi, lemak tinggi, dan kolesterol. Tekanan darah tinggi terjadi ketika aliran 

darah mencoba memberi tekanan lebih pada dinding arteri, dan tekanan normal 

sekitar 120/90 mmHg. Hipertensi adalah kondisi tekanan darah sistolik ≥ 140 

mmHg dan tekanan darah diastolik ≥ 90 mmHg (Andri et al., 2021). 

Bahaya hipertensi atau tekanan darah tinggi bagi lansia yaitu dapat 

mengakibatkan kematian karena disebabkan adanya peningkatan tekanan yang 

membebani kerja jantung dan arteri. Penyumbatan yang berlangsung secara terus 

menerus atau bertahun-tahun dapat mengakibatkan komplikasi berbahaya 

seperti serangan jantung, kegagalan jantung dan kegagalan ginjal (Susanti & 
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Damayanti,2022). 

Secara umum, pengobatan hipertensi dapat dibedakan menjadi dua 

pendekatan, yaitu pendekatan farmakologis dan pendekatan non- farmakologis 

(Damayanti et al., 2020). Pencegahan yang dapat dilakukan oleh lansia dalam 

mengatasi bahaya hipertensi salah satunya dengan cara rutin untuk melakukan 

pengecekan tekanan darah setiap bulannya agar lansia mampu mengetahui tanda 

dan gejala hipertensi. Lansia yang mengalami hipertensi biasanya memiliki 

tanda gejala seperti sering merasa pusing, kepala terasa pening yang berjangka 

panjang, jantung sering merasa berdebar secara cepat, sering merasakan sulit 

bernafas, pandangan terlihat kabur tidak jelas. 

Lansia yang mengalami hipertensi biasanya rajin mengkonsumsi obat obat 

an anti hipertensi seperti Captopril atau Amplodipine yang telah dianjurkan oleh 

dokter. Dibalik itu selain mengkonsumsi obat obat an lansia juga dianjurkan 

untuk melakukan terapi lain secara tradisional dengan cara mengaplikasikan 

terapi rendam kaki air hangat yang bertujuan untuk menurunkan tekanan darah 

pada lansia tersebut. 

Hal ini dapat membuat tubuh dan pikiran menjadi rileks sehingga bisa 

terbebas dari stres setelah beraktivitas. Hidroterapi mempunyai berbagai macam 

manfaat lain selain menurunkan hipertensi yaitu seperti meredakan otot, 

menenangkan otot yang cedera, baik untuk imunitas, hidroterapi juga berguna 

untuk detox dan bagus untuk kesehatan kulit. Hidroterapi dengan air hangat 

merupakan salah satu jenis terapi yang mampu menstabilkan serta menurunkan 

tekanan darah secara fisiologis. Manfaat air hangat dapat melebarkan pembuluh 

darah kapiler, sehingga menimbulkan efek pada penderita. Hidroterapi tersebut 

dapat dilakukan setiap hari selama kurang lebih 15 menit (Widyaswara et al., 

2022). 

Beberapa penelitian terkait pengaruh hidroterapi rendam air hangat 

terhadap tekanan darah pada lansia hipertensi yaitu penelitian Yustus, Elisabeth 

& Erliana (2020). Hasil penelitian ini menunjukan adanya pengaruh pemberian 

hidroterapi rendam kaki air hangat terhadap penurunan tekanan darah pada 

pasien hipertensi. Penelitian Eva Susanti & Ni Nyoman Cyntia Damayanti 
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menyebutkan bahwa ada pengaruh terapi hidroterapi rendam kaki air hangat 

terhadap tekanan darah pada lansia penderita hipertensi di BPSTW Budi Luhur 

Bantul. 

Dari hasil studi pendahuluan yang dilakukan peneliti pada tanggal 13 

Maret 2023 dengan melakukan wawancara dan tensi kepada 5 responden lansia 

di BPSTW Budi Luhur Bantul didapatkan hasil bahwa dari 5 responden lansia 3 

berjenis kelamin perempuan mengalami hipertensi dengan hasil pengukuran 

tekanan darah lansia yakni 1 lansia 190/80 MmHg, 158/90 MmHg dan 170/100 

MmHg dan 2 responden yang berjenis kelamin laki laki hasil pengukuran 

tekanan darah yakni dengan hasil pengukuran tekanan darah yang sama yakni 

150/90 MmHg. Hasil wawancara sekunder dengan petugas panti tersebut 

didapatkan hasil bahwa 5 lansia tersebut rutin mengkonsumsi obat obat an anti 

hipertensi setiap bulannya, lansia tersebut diberikan perhatian khusus terhadap 

makanan yang dikonsumsi dengan menghindari makanan yang mengandung 

garam dapur. 

Berdasarkan penelitian diatas peneliti tertarik meneliti tentang “Pengaruh 

Hidroterapi rendam kaki air hangat terhadap tekanan darah pada lansia hipertensi 

di BPSTW Budi Luhur Bantul. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang di atas, peneliti tertarik untuk meneliti 

pengaruh rendam kaki air hangat terhadap tekanan darah pada lansia hipertensi 

di BPSTW Budi Luhur Bantul. 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh hidroterapi 

rendam kaki air hangat terhadap tekanan darah sistolik dan diastolik pada 

lansia penderita hipertensi di BPSTW Budi Luhur Bantul. 

2. Tujuan khusus 

1) Penelitian ini bertujuan untuk megetahui Tekanan darah lansia sebelum 

dilakukan intervensi hidroterapi rendam air hangat di Panti BPSTW Budi 

Luhur Bantul. 
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2) Penelitian ini bertujuan untuk megetahui Tekanan darah lansia sesudah 

dilakukan intervensi hidroterapi rendam air hangat di Panti BPSTW Budi 

Luhur Bantul. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

Diharapkan dapat memberikan kontribusi yang maksimal bagi 

perkembangan ilmu pengetahuan khususnya dibidang Keperawatan Medikal 

Bedah tentang hipertensi dan untuk lebih meningkatkan pengetahuan 

akademis dan profesionalisme kerja dalam memberikan perubahan tekanan 

darah pada lansia dengan penderita hipertensi. 

2. Manfaat Praktis 

a) Bagi peneliti 

Penelitian ini merupakan proses belajar dan upaya meningkatkan 

pengetahuan dan wawasan tentang pengaruh rendam kaki air hangat 

terhadap tekanan darah sistole dan diastole pada lansia dengan hipertensi. 

b) Bagi Pendidikan 

Sebagai tambahan pengalaman, pengetahuan, serta wawasan dalam 

pengembangan ilmu pengetahuan khususnya tindakan keperawatan 

mandiri mengenai pengaruh terapi rendam kaki air hangat terhadap 

tekanan darah pada lansia hipertensi. 

c) Bagi Keperawatan 

Sebagai bahan rujukan penelitian, meningkatkan sumber informasi 

dalam rangka peningkatan mutu dan pelayanan keperawatan yang optimal 

dengan cara menerapkan intervensi keperawatan terapi rendam kaki air 

hangat dalam asuhan keperawatan pasien hipertensi. 

d) Bagi peneliti selanjutnya 

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi gambaran dalam studi awal 

dimana data yang diperoleh dapat digunakan untuk penelitian selanjunya 

dalam megetahui pengaruh hidroterapi rendam kaki air hangat terhadap 

tekanan darah pada lansia hipertensi. 
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E. Ruang Lingkup Penelitian 

1. Mata Kuliah 

Penelitian ini termasuk dalam ruang lingkup keperawatan gerontik 

2. Responden 

Lansia  

3. Lokasi 

Di BPSTW Budi Luhur Bantul Yogyakarta 

4. Waktu 

Penelitian ini dilaksanakan mulai dari tahap persiapan pada bulan 

September 2022 - bulan Februari 2024. Sedangkan pengambilan data pada 

bulan Agustus tahun 2023. 

F. Keaslian Penelitian 

Penelitian yang sudah dilakukan terkait terapi rendam kaki air hangat 

terhadap penurunan tekanan darah pada lansia hipertensi. 

1. Solechah et al., (2017), Pengaruh Terapi Rendam Kaki Dengan Air Hangat 

Terhadap Penurunan Tekanan Darah Pada Pasien Dengan Hipertensi Di 

Puskesmas Bahu Manado. Sampel dari penelitian adalah penderita hipertesi 

di Puskesmas Bahu yang memenuhi kritria inklusi, menggunaan teknik non 

random sampling dengan metode purposive sampling didapatkan 17 orang. 

Desain penelitian yang digunakan paa penelitian ini etode quasi experiment 

designs dengan rancangan one group time series, dengan melakukan 

observasi pretet kemudian perlakuan (terapi rendam kaki dengan air hangat) 

dan obserasi postest sebanyak tiga kali. Hasil penelitian ini berdasarkan uji 

friedman didapatkan  bahwa  P-Value  =  0,689  >  (ᵅ  =  0,05), maka  tidak  

terdapat perbedaan antara hasil tekanan darah sistolik setelah terapi rendam 

kaki dengan air hangat. 

2. Hartinah et al., (2019), The Effect Of Hydrotherapy On Blood Pressure Of 

The Hypertensive Patients In Public Hospital Of RS Kartini Jepara. 

Penelitian ini menggunakan metode quasy eksperimen pre-post tes non 

ekuivalen kontrol grup dengan sampel yang digunakan sejumlah 20 pasien 

yang dipilih menggunakan metode teknik sampling purposif. Pada penelitian 
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ini diketahui bahwa, 7 penelitian yang dilakukan selama 5 hari dengan 

ketentuan responden pada kontrol grup tidak diberlakukan intervensi. Hasil 

dari penelitian ini diperoleh terdapat perbedaan penurunan tekanan darah 

sistolik sejumlah 19,00 mmHg dan tekanan  darah diastolik sejumlah 4,00 

mmHg dengan p-value 0,000 sistolik dan p- value 0,0443 diastolik. 

Kesimpulan dari penelitian ini yaitu hidroterapi. 

3. Putri C. & Meriyani, (2020), Gambaran Tekanan Darah Pada Lansia 

Hipertensi Di Wilayah Kerja Puskesmas Kademangan Kabupaten Cianjur. 

Penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan cross 

sectional. Sampel yang digunakan pada penelitian ini merupakan lansia 

hipertensi di wilayah kerja Puskesmas Kademangan, Cianjur, Jawa Barat. 

Teknik sampling yang digunakan accidental sampling. Hasil yang didapat 

dari 338 responden atau 96%, sangat sedikit yang mengalami hipertensi 

ringan, yaitu sebanyak 9 atau 2,6 % saja dan sangat sedikit responden yang 

mengalami hipertensi berat sebanyak 5 atau 1,4 % lansia. 
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BAB V 

PENUTUP 

 

A. Simpulan 

Penelitian tentang Pengaruh Hidroterapi Rendam Kaki Air Hangat 

Terhadap Tekanan Darah Pada Lansia Hipertensi di BPSTW Budi Luhur Bantul 

Yogyakarta yang berdasarkan uraian pembahasan penelitian, maka mendapatkan 

beberapa kesimpulan: 

1. Hasil penelitiaan sebelum dilakukan intervensi mengenai pengaruh 

hidroterapi rendam kaki air hangat terhadap tekanan darah pada lansia 

hipertensi di BPSTW Budi Luhur Bantul Yogyakarta menunjukkan bahwa 

sebagian lansia hipertensi memiliki tekanan darah sistolik dalam kategori 

berat sebelum terapi. Sedangkan tekanan darah diastolik dalam kategori berat 

sebelum terapi. 

2. Hasil penelitian setelah dilakukan intervensi mengenai pengaruh hidroterapi 

rendam kaki air hangat terhadap tekanan darah pada lansia hipertensi di 

BPSTW Budi Luhur Bantul Yogyakarta menunjukkan bahwa sebagian lansia 

hipertensi memiliki tekanan darah sistolik dalam kategori ringan setelah 

terapi. Sedangkan tekanan darah diastolik dalam kategori ringan setelah 

terapi. 

3. Adanya pengaruh yang signifikan dari penelitian ini mengenai tekanan darah 

lansia sesudah dilakukan intervensi hidroterapi rendam air hangat di Panti 

BPSTW Budi Luhur Bantul Yogyakarta. 

B. Saran 

Berdasarkan beberapa kesimpulan di atas, peneliti memiliki beberapa 

saran untuk pengembangan penelitian dari hasil yang didapatkan tentang 

pemberian terapi bekam terhadap pasien hipertensi. 

1. Bagi Mahasiswa Keperawatan 

Gunakan hasil penelitian ini sebagai landasan untuk merancang program 

perawatan lebih baik bagi pasien lansia hipertensi. Manfaatkan temuan 

penelitian sebagai panduan untuk merumuskan rencana perawatan yang 
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efektif. Kolaborasikan dengan tim perawat dan ahli kesehatan untuk 

mengembangkan protokol hidroterapi sesuai dengan kondisi lansia hipertensi 

di BPSTW Budi Luhur. 

2. Bagi BPSTW Budi Luhur Bantul Yogyakarta 

Pertimbangkan integrasi hidroterapi rendam kaki dengan air hangat dalam 

program perawatan rutin bagi pasien lansia hipertensi di BPSTW Budi Luhur. 

Pastikan karyawan dan tenaga medis terlatih dengan baik dalam pelaksanaan 

hidroterapi, termasuk metode yang benar, suhu air yang tepat, dan pengenalan 

kontraindikasi serta tanda-tanda bahaya. 

3. Pelayanan Kesehatan Keperawatan 

Integrasi hidroterapi rendam kaki dengan air hangat dalam pelayanan 

kesehatan keperawatan rutin bagi pasien lansia hipertensi. Edukasikan pasien 

dan keluarga tentang manfaat hidroterapi rendam kaki air hangat dalam 

mengelola tekanan darah tinggi. 

4. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Pertimbangkan pengumpulan data dari sampel yang lebih besar untuk 

meningkatkan validitas hasil penelitian. Rancang penelitian selanjutnya 

sebagai studi longitudinal untuk melacak dampak hidroterapi rendam kaki 

lebih rinci. Lakukan penelitian komparatif antara berbagai metode 

pengelolaan tekanan darah pada lansia hipertensi, termasuk hidroterapi, obat-

obatan, dan intervensi gaya hidup. 
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