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CEREBROVASCULAR DI RUANG GICU

ABSTRAK

Hipertensi juga dikenal sebagai tekanan darah tinggi merupakan kondisi dimana
terjadinya peningkatan tekanan darah yang dapat menyebabkan masalah pada
beberapa organ, seperti pada otak mengalami gangguan serebrovaskular. Penyakit
serebrovaskular mencakup semua gangguan dimana suatu area otak terpengaruh
secara sementara atau permanen oleh iskemia atau perdarahan dan satu atau lebih
pembuluh darah otak terlibat dalam proses patologis tersebut. Penyakit
serebrovaskular mencakup stroke, stenosis karotis, stenosis vertebra dan stenosis
intrakranial, aneurisma, dan malformasi vascular. Pasien yang dirawat diruang ICU
mendapatkan terapi farmakologi berupa antihipertensi, namun tekanan darah pasien
masih tinggi dan dapat digolongkan pada hipertensi derajat 1, oleh karna itu
diperlukan terapi nonfarmakologi untuk membantu mengontrol tekanan darah sebagai
terapi pendamping. Pemberian intervensi foot massage akan merangsang saraf
sensorik dan langsung disampaikan oleh saraf motorik pada organ yang dihendaki
sehingga tubuh akan menjadi rileks membuat parameter hemodinamika stabil karena
dari massage tersebut akan melepaskan zat-zat endorphin, serotinin, histamin,
bradikinin yang menyebabkan penurunan aktivitas saraf simpatis, sehingga
meningkatkan vasodilatasi arteriol dan vena, yang menyebabkan resistensi vaskular
perifer menurun sehingga menurunkan tekanan darah. Metode yang digunakan adalah
penelitian deskriptif dengan pendekatan studi kasus terhadap 3 pasien hipertensi.
Ketiga pasien diberikan terapi foot massage selama 3 hari berturut-turut dengan
durasi 10-15 menit menunjukkan perubahan berupa penurunan tekanan darah dengan
rata-rata jumlah penurunan sistole nya adalah 10 mmHg dan pada diastole
menunjukkan rata-rata penurunan sebanyak 2 mmHg setelah diberikan intervensi.
Terapi foot massage dapat digunakan sebagai terapi tambahan pada pasien hipertensi
dengan komplikasi cerebrovascular untuk membantu mengontrol tekanan darah
dikarnakan terapi foot massage dapat membuat pasien menjadi rileks sehingga dapat
menurunkan tekanan darah.

Kata kunci : Asuhan Keperawatan, Cerebrovascular, Foot Massage, Hipertensi



XIII

SRIWIJAYA UNIVERSITY
FACULTY OF MEDICINE
NURSING DEPARTMENT
NURSING PROFESSION PROGRAM

Scientific Paper, October 2024
Rizky Oktarina, S.Kep

APPLICATION OF FOOT MASSAGE THERAPY ON BLOOD PRESSURE
REDUCTION IN HYPERTENSIVE PATIENTS WITH CEREBROVASCULAR

COMPLICATIONS IN THE ICU

ABSTRACT

Hypertension, also known as high blood pressure, is a condition characterized by an
increase in blood pressure that can cause problems in several organs, such as the
brain experiencing cerebrovascular disorders. Cerebrovascular diseases encompass
all disorders where an area of the brain is affected temporarily or permanently by
ischemia or bleeding, and one or more blood vessels in the brain are involved in the
pathological process. Cerebrovascular diseases include stroke, carotid stenosis,
vertebral stenosis, intracranial stenosis, aneurysms, and vascular malformations.
Patients treated in the ICU receive pharmacological therapy in the form of
antihypertensives, but the patients' blood pressure remains high and can be classified
as grade 1 hypertension. Therefore, non-pharmacological therapy is needed to help
control blood pressure as an adjunct therapy. The administration of foot massage
intervention will stimulate sensory nerves and be directly conveyed by motor nerves
to the desired organ, causing the body to relax and stabilizing hemodynamic
parameters. This massage will release substances such as endorphins, serotonin,
histamine, and bradykinin, which reduce sympathetic nerve activity, thereby
increasing arteriolar and venous vasodilation, leading to decreased peripheral
vascular resistance and lowering blood pressure. The method used is descriptive
research with a case study approach on 3 hypertension patients. The three patients
were given foot massage therapy for three consecutive days with a duration of 10-15
minutes, showing changes in the form of a decrease in blood pressure, with an
average systolic decrease of 10 mmHg and an average diastolic decrease of 2 mmHg
after the intervention. Foot massage therapy can be used as an adjunct therapy for
hypertensive patients with cerebrovascular complications to help control blood
pressure because foot massage therapy can make patients relax, thereby lowering
blood pressure.

Keywords: Cerebrovascular, Foot massage, Hypertension, Nursing care
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BAB I

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Intensive Care Unit (ICU) merupakan suatu bagian dari rumah sakit

yang mandiri, dengan staf yang terlatih dan perlengkapan khusus yang

ditujukan untuk observasi, perawatan dan memberikan terapi untuk pasien-

pasien yang menderita penyakit akut, cedera atau penyakit lain yang

mengancam nyawa (Wulan & Rohmah, 2019). Pasien yang dirawat di ICU

umumnya adalah pasien dengan gangguan akut yang diharapkan dapat

reversibel atau pulih kembali, karena ICU adalah tempat perawatan yang

sangat membutuhkan banyak peralatan dan tenaga yang khusus. . Kebutuhan

pelayanan pasien di ruang Intensive Care Unit (ICU) adalah tindakan

resusitasi jangka panjang yang meliputi dukungan hidup untuk fungsi- fungsi

vital seperti airway (fungsi jalan napas), breathing (fungsi pernapasan),

circulation (fungsi sirkulasi), brain (fungsi otak) dan fungsi organ lain,

disertai dengan diagnosis dan terapi (Kemenkes, 2011).

Hipertensi atau tekanan darah tinggi, adalah kondisi di mana tekanan

pada dinding pembuluh darah meningkat, menghambat distribusi nutrisi dan

oksigen ke jaringan tubuh yang membutuhkannya. Akibatnya, jantung harus

bekerja lebih keras untuk mencukupi kebutuhan oksigen. Jika kondisi ini



2

berlangsung lama, maka dapat menyebabkan penyakit hipertensi (Sutaryono,

2022).

Hipertensi di Indonesia menempati posisi pertama di antara 10

penyakit tidak menular kronis. Diperkirakan terdapat 63.309.620 kasus

hipertensi, dengan 427.218 kematian akibat kondisi ini. Berdasarkan Riset

Kesehatan Dasar 2018, prevalensi hipertensi di Indonesia mencapai 34,1%,

menunjukkan adanya peningkatan dibandingkan dengan hasil riset tahun 2013

yang mencatat prevalensi 25,8%.

Menurut data dari World Health Organization (WHO) tahun 2015,

P2PTM Kemenkes RI (2019) menunjukkan bahwa sekitar 1,13 miliar orang di

seluruh dunia mengalami hipertensi, atau 1 dari 3 orang yang didiagnosa

dengan hipertensi. Penyandang hipertensi terus meningkat. Pada tahun 2025,

diperkirakan 1,5 miliar orang akan terkena hipertensi, dan 10,44 juta orang

akan meninggal akibat komplikasi hipertensi dan hipertensi setiap tahunnya.

Dari sepuluh besar kategori penyakit tidak menular kronis di Indonesia,

hipertensi berada di peringkat pertama. Di Indonesia, diperkirakan ada

63.309.620 kasus hipertensi dan 427.218 kematian akibat hipertensi.

Prevelensi hipertensi berdasarkan hasil pengukuran pada penduduk umur > 18

tahun Provinsi Sumatera Selatan memiliki penderita hipertensi sebanyak

30,44% (Rikesdas, 2018).

Hipertensi yang tidak terkontrol dapat meningkatkan risiko penyakit

pembuluh darah perifer, gagal ginjal, retinopati (kerusakan retina), stroke,
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penyakit jantung koroner, dan gagal jantung (Kemenkes, 2020). Perdarahan

intraserebral (ICH), yang disebabkan oleh hipertensi, dapat menyebabkan

kerusakan pada dinding pembuluh darah otak, arteriopati, aneurisma

intrakranial (seringkali terkait dengan perdarahan subarachnoid), malformasi

arteriovenosa, trombosis vena sinus serebral dan infark vena, tumor otak,

dan tumor sistem saraf pusat primer. Selain itu, penyalahgunaan obat-obatan

seperti amfetamin dan kokain juga dapat memperburuk kondisi ini (Kumar

et al., 2021).

American Association of Neurological Surgeons (AANS) menjelaskan

istilah serebrovaskular merujuk pada aliran darah di otak. Istilah penyakit

serebrovaskular mencakup semua gangguan di mana suatu area otak

terpengaruh secara sementara atau permanen oleh iskemia atau perdarahan

dan satu atau lebih pembuluh darah otak terlibat dalam proses patologis

tersebut. Penyakit serebrovaskular mencakup stroke, stenosis karotis,

stenosis vertebra dan stenosis intrakranial, aneurisma, dan malformasi

vascular (AANS, 2024).

Penanganan hipertensi dapat dilakukan dengan cara farmakologi dan

non farmakologis. Terapi farmakologi dapat dilaukan dengan pemeberian obat

anti hipertensi, terapi non farmakologis dilakukan dengan mengurangi asupan

garam, diet, olahraga, berhenti merokok dan massage therapy yang salah

satunya adalah pijat kaki atau foot massage (Ardiansyah & Huriah, 2019).

Penanganan farmakologi merupakan tindakan yang dilakukan dengan
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pemberian obat, pada pasien kritis di ICU akan diberikan obat-obat

hemodinamik seperti epinephrine, noradrenalin, dopamin, dan lain-lain. Tetapi

obat-obatan tersebut juga mempunyai efek samping seperti hipertensi, aritmia,

dan iskemik jantung. Sedangkan penanganan non farmakologi merupakan

penanganan yang tidak memiliki pengaruh negatif dan dapat melengkapi

terapi farmakologis, salah satu terapi nonfarmakologis yang dapat diberikan

pada pasien yang dirawat diruang ICU yang dapat berpengaruh pada status

hemodinamika pasien adalah foot massage (Daud & Sari, 2020).

Massage termasuk dalam kategori terapi alternatif yang ditetapkan

oleh National Center for Complementary and Alternatif Medicine (NCCAM),

yang berarti bahwa itu termasuk dalam kategori sistem di mana pengobatan

diberikan melalui metode memanipulatif tubuh. Salah satu bentuk terapi

non-farmakologi yang dapat digunakan adalah memberikan rangsangan pada

saraf sensorik dan dikirim langsung ke organ yang diinginkan oleh saraf

motorik. Rangsangan ini membuat tubuh rileks dan menstabilkan

hemodinamika karena melepaskan serotinin, histamin, dan bradikinin,

meningkatkan mikrosirkulasi di pembuluh darah sehingga terjadi penurunan

tekanan darah secara stabil (Afianti & Mardhiyah, 2017).

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan pada ruang GICU,

pasien yang mempunyai diagnosis hipertensi sudah mendapat terapi

farmakologi berupa antihipertensi seperti Amlodipine, Candesartan, dan

Nicardipine. Namun tekanan darah pasien terkadang masih tinggi dan dapat
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digolongkan pada hipertensi derajat 1, oleh karna itu terapi nonfarmakologi

dapat digunakan untuk membantu mengontrol tekanan darah pasien. Salah

satu terapi nonfarmakologi untuk membantu mengontrol tekanan darah adalah

foot massage. Berdasarkan pendahuluan diatas, maka penulis tertarik untuk

memberikan asuhan keperawatan pada pasien dengan diagnosis hipertensi

yaitu pemberian foot massage untuk menurunkan tekanan darah.

B. Tujuan Penulisan

1. Tujuan Umum

Memberikan Gambaran hasil praktik asuhan keperawatan gawat

darurat pada pasien hipertensi dengan komplikasi cerebrovascular sesuai

dengan telaah jurnal di Ruang GICU Rumah Sakit Umum Pusat Dr.

Mohammad Hoesin Palembang

2. Tujuan Khusus

a. Memberikan gambaran pengkajian keperawatan pada pasien hipertensi

dengan komplikasi cerebrovascular yang diberikan terapi foot

massage di ruang GICU RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang

b. Memberikan Gambaran diagnosis keperawatan yang muncul pada

pasien hipertensi dengan komplikasi cerebrovascular di ruang GICU

RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang
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c. Memberikan Gambaran rencana asuhan keperawatan pada pasien

hipertensi dengan komplikasi cerebrovascular di ruang GICU RSUP

Dr. Mohammad Hoesin Palembang

d. Memberikan Gambaran implementasi asuhan keperawatan pada pasien

hipertensi dengan komplikasi cerebrovascular di ruang GICU RSUP

Dr. Mohammad Hoesin Palembang

e. Memaparkan informasi Evidence Based di area keperawatan gawat

darurat terkait penerapan terapi foot massage terhadap penurunan

tekanan darah di ruang GICU RSUP Dr. Mohammad Hoesin

Palembang

C. Manfaat Penelitian

1. Bagi Pasien

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat memberikan informasi kepada

keluarga dan pasien yang mengalami hipertensi dengan komplikasi

cerebrovascular tentang penatalaksanaan asuhan keperawatan untuk

menurunkan tekanan darah.

2. Bagi Mahasiswa Keperawatan

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat menjadi suatu pengetahuan baru,

menambah wawasan dan meningkatakan kemampuan berpikir kritis terkait
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penatalaksanaan foot massage pada pasien hipertensi dengan komplikasi

cerebrovascular.

3. Bagi Profesi Keperawatan

Karya tulis ilmiah ini diharapkan dapat menjadi ilmu pengetahuan bagi

perawat dalam memberikan asuhan keperawataan untuk menurunkan

tekanan darah pada pasien hipertensi dengan komplikasi cerebrovascular

menggunakan terapi foot massage.

4. Bagi Institusi Pendidikan

Karya ilmiah ini diharapkan dapat menambah referensi sebagai Upaya

peningkatan pengetahuan tentang pengaruh foot massage terhadap

penurunan tekanan darah pada pasien hipertensi dengan komplikasi

cerebrovascular.

D. Metode

Metode yang digunakan pada penulisan karya ilmiah ini adalah metode

deskriptif yang dilakukan melalui beberapa tahapan sebagai berikut:

1. Penerapan terapi foot massage dalam asuhan keperawatan yang dilakukan

pada tiga pasien hipertensi dengan komplikasi cerebrovascular di ruang

GICU RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang

2. Tahapan dalam pelaksanaan studi kasus:

a. Melakukan analisis teori melalui studi literatur mengenai

permasalahan yang kemungkinan dapat di temukan pada pasien
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hipertensi dengan komplikasi cerebrovascular dengan mengumpulkan

10 artikel penelitian tentang terapi foot massage yang akan diterapkan

pada pasien dengan menggunkan konsep Evidence based practice

b. Menggunakan format asuhan keperawatan gawat darurat yang terdiri

dari pengkajian, analisa data, penegakkan diagnosis keperawatan,

perencanaan intervensi, implementasi dan evaluasi keperawatan yang

sesuai dengan konsep permasalahan pada pasien hipertensi dengan

komplikasi cerebrovascular.

c. Menegakkan diagnosis keperawatan berdasarkan panduan SDKI

(Standar Diagnosis Keperawatan Indonesia), tujuan dan kriteria hasil

berdasarkan panduan SLKI (Standar Luaran Keperawata Indonesia),

serta rencana keperawatan dan implementasi berdasarkan panduan

SIKI (Standar Intervensi Keperawatan Indonesia)

d. Mengaplikasikan asuhan keperawatan pada 3 pasien kelolaan yang

mengalami hipertensi dengan komplikasi cerebrovascular dengan

memberikan intervensi keperawatan berupa terapi foot massage dan

melakukan evaluasi keperawatan pada ketiga kasus serta mengevaluasi

keefektifan asuhan keperawatan yang diberikan
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