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PENDAHULUAN 
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Hipertensi yaitu suatu penyakit yang berkaitan dengan tekanan darah pada manusia. Tekanan darah diartikan suatu tekanan darah yang terjadi pada pembuluh darah arteri saat darah di pompa oleh jantung menuju keseluruh tubuh (Marcelin Vera Octavia dkk, 2024).
Menurut World Health Organization (WHO, 2023) Terdapat sebanyak 1,28 miliar orang dewasa yang berusia rentang 30-79 tahun menderita hipertensi diseluruh dunia dengan prevalensi 42% orang tidak menyadari penyakitnya, 42% menderita hipertensi di diagnosa dan diobati, dan 21% lainnya dapat mengontrol hipertensi. 
Menurut kementerian RI (2019) terdapat 63.309.602 orang di Indonesi menderita hipertensi sekitar 25% dari jumlah penduduk menunjukan peningkatan yang signifikan setiap tahunnya yang menjadi serius di negri ini dan sebanyak 427.218 angka kematian yang disebabkan oleh hipertensi (Lumowa, 2020). Prevalensi hipertensi pada orang dewasa di Indonesia berkisar antara 6-15% (Departemen Kemenkes RI, 2019). Masalah hipertensi cenderung lebih meningkat dengan bertambahnya usia seseorang. Pada usia 25 hingga 44 tahun prevalensi hipertensi menjadi sekitar 29%. Angka ini meningkat menjadi 51% pada rentang usia 45 hingga 64 tahun, dan mencapai 65% pada usia di atas 65 tahun. Hal ini menunjukkan bahwa risiko dari hipertensi akan  semakin tinggi dengan seiring penuaan (Warjiman dkk., 2020)
Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan (Dinkes) Provinsi Jambi dalam Profil Kesehatan Provinsi Jambi 2023, terdapat peningkatan kasus hipertensi yang terjadi dalam tiga tahun terakhir ini. Pada tahun 2023, prevalensi hipertensi dari tahun 2022 dan pada tahun 2023 memiliki peningkatan yang signifikan. Hal ini menunjukkan tren kenaikan yang harus menjadi perhatian yang serius bagi pemerintah serta masyarakat. Hipertensi menjadi penyakit dengan prevalensi tertinggi di Kota Jambi, menempati urutan pertama di antara sepuluh penyakit yang ditemukan di daerah tersebut. Tercatat sebanyak 15. 112 kasus hipertensi, di mana 3.536 kasus (23,4%) berhasil terkontrol, sementara 11. 576 kasus (76,6%) masih belum terkontrol (Dinkes Jambi, 2023).
Hipertensi dapat dibagi menjadi 2 jenis berdasarkan masalahnya yaitu hipertensi primer dan hipertensi sekunder. Hipertensi primer merupakan jenis hipertensi yang muncul tanpa penyebab yang jelas dan mencakup sekitar 95% dari semua kasus hipertensi. Pada hipertensi primer, umumnya kondisi seperti penyakit renovaskuler, aldosteronisme, pheochromocytoma, gagal ginjal, atau penyakit lainnya tidak ditemukan. Sementara itu, hipertensi sekunder disebabkan oleh faktor-faktor yang dapat di identifikasi, seperti kelainan bagian pembuluh darah ginjal, gangguan kelenjar tiroid dan penyakit pada kelenjar adrenal (seperti hiperaldosteronisme) (Haris dkk, 2019). 
Tekanan darah tinggi atau hipertensi seringkali muncul dengan gejala yang bervariasi, mulai dari asimtomatik (tanpa gejala) hingga simtomatik (bergejala). Beberapa gejala yang umum dialami oleh penderita hipertensi meliputi pusing, emosi yang tidak stabil, kesulitan tidur, sesak napas, rasa berat di bagian tengkuk, kelelahan, penglihatan kabur, telinga berdenging, detak pada jantung yang tidak teratur, dan bahkan pingsan (Sartika, 2020). Hipertensi jika tidak diatasi dapat menyebabkan terjadinya Stroke, Infark Miokard, gagal ginjal, edema, Ensefalopati, kerusakan penglihatan (Endang Triyanto 2014)
Penatalaksanaan hipertensi dapat dilakukan secara  farmakologi, dan nonfarmakologi dan terapi komplementer. Terapi komplementer yang dapat diberikan antara lain terapi berbasis biologi (bilogically based therapies), terapi pikiran tubuh (mind-body therapy), terapi manipulatif dan berbasis tubuh (manipulative and body-based therapies) dan terapi energi (energy therapies). Salah satu terapi energi yang mudah dilakukan yaitu rendam kaki air hangat (Dhian, 2021) 
Terapi rendam kaki air garam merupakan pengobatan yang tepat untuk menurunkan tekanan darah pada pasien hipertensi non-farmakologis. Terapi rendam kaki air garam diduga dapat melebarkan pembuluh darah, meredakan nyeri, meningkatkan sirkulasi limfatik, mengurangi insomnia, dan meredakan nyeri (Ambarwati 2020 dalam Dedy dkk 2022). 
Metode perendaman kaki dengan air hangat memberikan efek fisiologis terhadap beberapa bagian tubuh organ manusia seperti jantung. Tekanan hidrostatik air terhadap tubuh mendorong aliran darah dari kaki menuju kerongga dada dan darah akan berakumulasi di pembuluh darah besar jantung. Hidroterapi rendam air hangat ini sangat mudah dilakukan oleh semua orang, tidak membutuhkan biaya mahal, dan tidak memiliki efek samping berbahaya (Fildayanti,2020).
Rendam kaki air hangat dapat ditambahkan dengan campuran garam. Terapi rendam kaki air hangat dicampur garam adalah terapi non farmakologis yang memberikan efek fisiologis terhadap beberapa bagian tubuh organ manusia seperti jantung dan tekanan hidrostatik air terhadap tubuh mendorong aliran darah dari kaki menuju kerongga dada dan darah akan berakumulasi di pembuluh darah besar jantung (Habibah dkk, 2025).
Menurut penelitian Syukriyah (2024) menunjukan bahwa tekanan darah sebelum dilakukan intervensi pada subjek I yaitu 157/90 mmHg dan subjek II yaitu 153/98 mmHg. Tekanan darah sesudah dilakukan intervensi pada subjek I yaitu 133/88 mmHg dan subjek II 130/80 mmHg. Penelitian ini membuktikan bahwa terapi rendam kaki air hangat garam efektif dalam menurunkan tekanan darah pada lansia dengan hipertensi. 
Penelitian Desiyanti Gusasi dkk (2025) didapatkan setelah dilakukan terapi rendam kaki dengan air garam hangat terjadi penurunan tekanan darah pada pasien, yang awalnya tekanan darah 210/100 menurun menjadi 163/90, sehingga nyeri kepala sudah berkurang. Penerapan terapi rendam kaki dengan air garam hangat dapat membuat rileks/nyaman sehingga dapat membantu menurunkan teknan darah pada penderita hipertensi.
Penelitian Habibah dkk (2025) menunjukkan tekanan darah kedua subyek mengalami penurunan yaitu pada subyek I dari 144/80 mmHg menjadi 120/80 mmHg dengan rata-rata penurunan tekanan darah 12.6/0 mmHg perhari dan tekanan darah subyek II dari 165/90 mmHg menjadi 130/82 mmHg dengan rata-rata penurunan tekanan darah 5/8.3 mmHg perhari. Hasil implementasi ini diharapkan dapat menjadi pilihan pasien hipertensi agar dapat melakukan rendam kaki dengan campuran garam secara mandiri dengan memperhatikan suhu pada air hangat dan kondisi kaki (tidak ada luka). 
Survey awal yang didapatkan di Panti Sosial Tresna Werdha Budi Luhur didapatkan penderita hipertensi lansia dengan rentang umur 61-92 sebanyak 17 lansia yang mana terdapat 7 laki-laki dan 10 perempuan. Survey awal yang peneliti lakukan pada tanggal 7 November 2025  dengan wawancara didapatkan hasil dari 17 lansia mengatakan yang minum obat sekitar 11 lansia dan yang tidak minum obat sekitar 6 lansia. Dari data yang diperoleh 4 orang sudah mendapatkan terapi rendam kaki air hangat dan 13 orang belum pernah mendapatkan terapi rendam kaki air hangat dengan campuran garam.
Berdasarkan uraian diatas maka penulis tertarik melakukan penelitian mengenai penerapan rendam kaki menggunakan air hangat campur garam untuk menurunkan tekanan darah pada lansia yang menderita hipertensi di Panti Sosial Tresna Werdha Budi Luhur. 
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Berdasarkan masalah diatas maka rumusan masalah dalam penelian ini adalah Bagaimana penerapan rendam kaki menggunakan air hangat campur garam untuk menurunkan tekanan darah pada lansia yang menderita hipertensi di Panti Sosial Tresna Werdha Budi Luhur. 
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1.3.1 Tujuan Umum 
Mengetahui penerapan rendam kaki menggunakan air hangat campur garam untuk menurunkan tekanan darah pada lansia yang menderita hipertensi di Panti Sosial Tresna Werdha Budi Luhur. 
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a. Untuk mengetahui tekanan darah lansia sebelum dilakukan rendam kaki menggunakan air hangat campur garam.
b. Untuk mengetahui tekanan darah lansia setelah dilakukan rendam kaki menggunakan air hangat campur garam.
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Menambah pengetahuan dan pengalaman peneliti dalam menerapkan terapi nonfarmakologis untuk menurunkan tekanan darah pada lansia penderita hipertensi.
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Dapat menjadi referensi dan dasar bagi penelitian lanjutan yang ingin mengkaji terapi komplementer lain pada hipertensi, misalnya dengan variasi suhu air, durasi perendaman, atau penambahan bahan alami lain.
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Memberikan alternatif terapi sederhana, murah, dan aman yang dapat dilakukan secara mandiri di rumah untuk membantu mengontrol tekanan darah. Meningkatkan kesadaran masyarakat tentang pentingnya perawatan nonfarmakologis sebagai pendukung terapi medis pada hipertensi.
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Dapat dijadikan sebagai salah satu program terapi komplementer rutin bagi lansia penderita hipertensi di panti. Membantu petugas panti dalam memberikan pelayanan kesehatan yang lebih holistik dengan memanfaatkan metode sederhana dan mudah diterapkan.






