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ABSTRAK:

Latar Belakang: Penyakit Hipertensi atau yang biasanya disebut “The Silent
Killer” merupakan penyakit tidak menular (PTM) karena tidak menunjukkan gejala
dan bahkan tidak ada yang mengalami keluhan. Hipertensi juga dapat
menyebabkan komplikasi perdarahan pada otak yang diakibatkan oleh
atherosklerosis sehingga sirkulasi darah menjadi rentan dan muncul masalah
ketidakefektifan perfusi jaringan serebral. Tujuan: Diketahuinya penerapan pijat
refleksi kaki pada pasien hipertensi dengan risiko perfusi jaringan serebral tidak
efektif di Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang. Metode: Jenis penelitian ini
adalah deskriptif analitik dalam bentuk studi kasus dengan pendekatan proses
keperawatan untuk mengeksplorasi penerapan pijat refleksi kaki pada pasien
hipertensi dengan risiko perfusi jaringan serebral tidak efektif , subyek penelitian
pasien hipertensi yang berjumlah 2 orang, penelitian ini dilakukan di Rumah sakit
Muhammadiyah Pelembang pada tanggal 05-08 April 2023. Analisa data dengan
membandingkan teori dan data yang ditemukan. Hasil: Hasil penelitian yang
didapatkan setelah dilakukan tindakan terapi pijat refleksi kaki selama 3 hari pada
pasien | hasil yang didapat nyeri kepala dan sakit pada tengkuk hilang, dengan
tekanan darah 120/80 mmHg, pasien tampak rileks setelah dilakukan terapi pijat
refleksi kaki, sedangkan pada pasien II setelah dilakukan tindakan terapi pijat
refleksi kaki selama 3 hari hasil yang didapatkan pusing berkunang-kunang hilang
dengan tekanan darah 130/80 mmHg. Saran: Diharapkan kepada semua tenaga
kesehatan dapat menerapkan. ferapi pijz_lt. rf:ﬂeksi kaki sebagai implementasi
keperawatan dengan masalah risiko perfusi jaringan serebral tidak efektif di Rumah
Sakit secara konsisten.

Kata Kunci : Hipertensi, Terapi pijat refleksi kaki, Risiko perfusi jaringan

serebral tidak efektif,
Referensi : 20 (2017-2022)
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ABSTRAC:

Background Hypertension or what is usually called "The Silent Killer" is a non
communicable disease (PTM) because it shows no symptoms and no one even has
complaints. Hypertension can also cause complications of bleeding in the brain
caused by atherosclerosis so that blood circulation becomes vulnerable and
problems of ineffective cerebral tissue perfusion arise. Purpose : To know the
application of foot reflexology in hypertensive patients with the risk of ineffective
cerebral tissue perfusion at Muhammadiyah Palembang Hospital. Methods: This
type of research is an analytical descriptive in the form of a case study with a
nursing process approach to explore the application of foot reflexology in
hypertensive patients with the risk of ineffective cerebral tissue perfusion, 2
hypertensive patients as research subjects, this study was conducted at
Muhammadiyah Hospital Palembang on 05-08 April 2023. Data analysis by
comparing theory and data found. Results: The results of the study were obtained
after 3 days of foot reflexology therapy in patient I, the results obtained were
headaches and pain in the back of the neck disappeared, with a blood pressure of
120/80 mmHg, patients looked relaxed after doing foot reflexology therapy,
whereas in Patient II, after performing foot reflexology therapy for 3 days, the
results obtained were dizzy spells and blood pressure 130-80 mmHg. Suggestion.
It is hoped that all profesionals can consistently apply foot reflexology therapy as a
nursing implementation with the risk of ineffective cerebral tissue perfusion in

hospital consistently.
Keywords: Hypertension Therapeutic foot reflexology, Risk of tissue perfusion

cerebral ineffective.
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BAB vV

PENUTUP
A. SIMPULAN

1. Pengkajian

Berdasarkan pengkajian yang dilakukan pada pasien | yaitu Ny.”R”
pada tanggal 05 April 2023 pada pukul 13.00 wib, didapatkan pengkajian
tekanan darah180/90 mmHg sedangkan pada pasien 2 yaitu Tn."M" pada

tanggal 06 April 2023 pada pukul 12.00 wib, didapatkan pengkajian tekanan
darah 170/90 mmHg.

2. Diagnosa

Setelah dilakukan pengkajian didapatkan diagnosa medis yang sama
yaitu Risiko Perfusi Jaringan Serebral Tidak Efektif pada pasien hipertensi.
Pada pasien | disebakan karena penyakit yang diderita dan pada pasien 11
disebabkan oleh proses penyakit.

3. Intervensi

Dalam rangka mengatasi masalah risiko perfusi jaringan serebral tidak
efektif dilakukan upaya penerapan pijat refleksi kaki pada kedua pasien.
Diharapkan resiko perfusi jaringan serebral tidak efektif teratasi.

4. Implementasi

Implementasi yang dilakukan adalah penerapan pijat refleksi kaki, yang
dilakukan selama 3 kali pertemuan sebanyak 10-15 menit, pada pasien
hipertensi dengan risiko perfusi jaringan serebral tidak efektif diruang
Ahmad Dahlan rumah sakit Muhammadiyah Palembang.

5. Evaluasi

Evaluasi yang didapatkan pada kedua pasien terdapat perbedaan
tekanan darah yaitu Pada pasien I saat dilakukan pengkajian tekanan darah
180/90 mmHg dan setelah dilakukan pijat refleksi kaki tekanan darah
menurun menjadi 120/80 mmHg. Sedangkan pada paien II saat"dilakukart
pengkajian tekanan darah 170/90 mmHg dan setelah dilakukan pijat refleksi

kaki tekanan darah menurun menjadi 130/80 mmHg.
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. Penerapan pijat refleksi kaki mencegah terjadinya risiko perfusi jaringan
serebral tidak efektif

. SARAN

. Peneliti selanjutnya

Bagi peneliti agar pemberian penerapan terapi pijat refleksi kaki dalam
mencegah Risiko Perfusi Jaringan Serebral Tidak Efektif pada pasien
hipertensi dapat optimal maka perlu dilakukan pengkajian secara
komprehensif dari semua sistem tubuh mulai dari rentang usia yang sama,
kecemasaan yang sama, pemeriksaan fisik alat sesuai dengan yang
dibutuhkan dan pemeriksaan penunjang.

. Bagi rumah sakit

Penelitian ini dapat diterapkan oleh tenaga kesehatan dalam
memberikan asuhan keperawatan pada pasien hipertensi khususnya untuk
masalah Risiko Perfusi Jaringan Serebral Tidak Efektif
. Bagi institusi

Penelitian ini dapat meningkatkan ilmu pengetahuan tentang
keperawatan medikal bedah dalam penerapan terapi pijat refleksi kaki pada

pasien hipertensi di ruang Ahmad Dahlan dan dapat dilakukan sesuai

dengan standar prosedur yang telah ditentukan.
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