
 

KARYA ILMIAH AKHIR NERS 

 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA TN.E DENGAN MASALAH 

HIPERTENSI DENGAN PENERAPAN PIJAT REFLEKSI  

KAKI UNTUK MENURUNKAN TEKANAN DARAH 

DI UPT PUSKESMAS TUNTUNGAN  

KEC. PANCUR BATU 

 

 

 

 

 

ANGJELIKA BR SITEPU 
NIM. P0712062506 

 

 

 

 

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA 

POLITEKNIK KESEHATAN MEDAN 

JURUSAN KEPERAWATAN 

PROGRAM STUDI PROFESI NERS 

TAHUN 2026





 

KARYA ILMIAH AKHIR NERS 

 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA TN.E DENGAN MASALAH 

HIPERTENSI DENGAN PENERAPAN PIJAT REFLEKSI  

KAKI UNTUK MENURUNKAN TEKANAN DARAH 

DI UPT PUSKESMAS TUNTUNGAN  

KEC. PANCUR BATU 

 

 

Sebagai Syarat Menyelesaikan Pendidikan Program Studi Profesi Ners 

 

 

 

 

 

ANGJELIKA BR SITEPU 
NIM. P0712062506 

 

 

 

 

 

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA 

POLITEKNIK KESEHATAN MEDAN 

JURUSAN KEPERAWATAN  

PROGRAM STUDI PROFESI NERS  

TAHUN 2026





i 

 

 

 



ii 

 

 

 

 



iii 

 

 

 

 

 



iv 

 

BIODATA PENULIS 

 

 

 

ANGJELIKA BR SITEPU  

Mobile Phone: 082276619128 

E-mail: angjelikasitepu@gmail.com 

 

Nama : Angjelika Br Sitepu 

NIM : P0712062506 

Program Studi  : Profesi Ners 

Institusi    : Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 

Politeknik Kesehatan Medan 

 

 

  

mailto:angjelikasitepu@gmail.com


v 

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA  
POLITEKNIK KESEHATAN  MEDAN 
JURUSAN KEPERAWATAN 
PROGRAM STUDI PROFESI NERS 
KARYA ILMIAH AKHIR NERS 
MEDAN, 22 JUNI 2026 
 
ANGJELIKA BR SITEPU 
P0712062506 
ASUHAN KEPERAWATAN PADA TN.E DENGAN MASALAH HIPERTENSI 
DALAM PENERAPAN PIJAT REFLEKSI KAKI UNTUK MENURUNKAN 
TEKANAN DARAH DI UPT PUSKESMAS TUNTUNGAN KEC. PANCUR BATU 
 
V BAB + XIII + 61 HALAMAN +  6 TABEL + 3 GAMBAR + 11 LAMPIRAN 
 

ABSTRAK 
Latar belakang: Hipertensi hingga kini masih menjadi masalah kesehatan global 
yang dapat meningkatkan risiko terjadinya berbagai komplikasi apabila tekanan 
darah tidak terkontrol. Individu yang mengalami hipertensi umumnya 
menunjukkan gejala berupa pusing, nyeri kepala, serta nyeri tengkuk yang dapat 
menimbulkan rasa tidak nyaman dan mengganggu pola tidur. Pada kondisi 
tersebut, tekanan darah perlu dikendalikan melalui penatalaksanaan yang tepat, 
baik secara farmakologis maupun nonfarmakologis. Meskipun demikian, 
pengendalian tekanan darah tidak hanya dilakukan melalui terapi farmakologis, 
sehingga penerapan pijat refleksi kaki dapat digunakan sebagai terapi 
komplementer untuk memberikan efek relaksasi dan membantu memperlancar 
sirkulasi darah 
Tujuan: Menggambarkan asuhan keperawatan pada Tn. E dengan masalah 
hipertensi melalui penerapan pijat refleksi kaki untuk membantu menurunkan 
tekanan darah di UPT Puskesmas Tuntungan Kecamatan Pancur Batu. 
Metode: Studi kasus ini menggunakan metode deskriptif yang dilakukan pada 
satu pasien, yaitu Tn. E dengan diagnosis medis hipertensi dan masalah 
keperawatan perfusi perifer tidak efektif, gangguan pola tidur, serta gangguan 
rasa nyaman. Intervensi pijat refleksi kaki dilakukan selama 6 kali pertemuan 
dengan durasi ±20 menit, disertai pemantauan tekanan darah sebelum dan 
sesudah tindakan. 
Hasil: Penerapan pijat refleksi kaki menunjukkan penurunan tekanan darah 
secara bertahap dari kunjungan pertama hingga keenam. Pada hari pertama 
tekanan darah sebesar 160/100 mmHg dan setelah tindakan menjadi 160/90 
mmHg. Pada hari kedua menjadi 150/90 mmHg, hari ketiga 140/100 mmHg, hari 
keempat 140/90 mmHg, hari kelima 135/90 mmHg, dan pada hari keenam 
mencapai 130/80 mmHg. Secara keseluruhan terjadi penurunan tekanan darah 
dari 160/100 mmHg menjadi 130/80 mmHg. Selain itu, keluhan nyeri kepala dan 
tengkuk juga mengalami penurunan 
Kesimpulan: Pijat refleksi kaki dapat membantu menurunkan tekanan darah 
serta mengurangi nyeri kepala dan tengkuk pada pasien hipertensi sebagai 
intervensi nonfarmakologis komplementer. 

 
Kata Kunci: Hipertensi, Pijat Refleksi Kaki, Tekanan Darah. 
Daftar Bacaan: 25 (2017–2025) 
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