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F'rl:'iksasi t'*r:g dapai dii:rl',Likair adalair riei:garr r*.*lakiikai; ieknik iidrral_iasiirl !.aniiittlis ij;rir aiatni ili rialan: relaksasi harirs rn*lakrrkan psrlir4]asan vang r-ilrrrs agar dspq
tnet:capal lia:ii r*laksasi 1'ang optirnal ineial*i psnurunan gelombang otak dar-i geloinba'r
ircia ke teli';ilba*g alplra F*ntapasatl {:en.,ail ire;ria r'air{ refaiLii' al..r,:ir i*rlr:t'r};iir!,1':il
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i. Pusaikalr pikiian

1.. Bernapaslah secala alarnialr, secar? rvajar

l-arik naias perlahan rnelalui hidung dan hernu-uskan melalui riurlut
i ;ii.itf,air iiui iiiltrii-irlartr:. scliiiita i0 - I 5 rit*1i1.

E r'Lnlik \1us:iirc

h'{enur't 1.\4riiar,*rko.et.ar. 20i0}, tek'ik moru* yang digr*rakan 1,aifu:
tjfl e u r u g ti iMenggosok ;

Teknil'; illasase ini digunakan sebagai rnaniprrlasi pembuka dan penutup. pelaksanaanya

adalali -iari-jari iangail rapat mencakup otot. gosokan menuju arah jant''g da.n dilak-ulian
sccara bcr-irarna dalr kontilr-r,rr.

,/rt'l|i.i.irige 1 i\,lellri jat l

Ilefris's:ngt:'dapat dilakuiian dengan safll tarlga* atau kedLra tangan delgau geraka*
bergelornb,an g, lrerirama. ti dak terputus_puttjs.

tr; i h ra t i o n ( ir.{eng_tetarkan )

Getaran iili dapat diberikan rnelalui ujiing jari" dria jari atari tiga jar:i 1,ang dirapatkar.
Carzurys dengan sikap rnetntrengkok siku, jariliari ditekankan pada ternpar yang
dikehendaki' kemudiarr kejangkan seluruh lengan fersebut. Kontr-ai'dikasi 

'rasase 
kalei

adalah lnasase tidak dapat dilaln*an pada seseoraflg yang rnengalarni phlebitis,
trcttrbosis' reaksi iuflzunasi, selulitis, gangguan perdarahan serta -yang rnenriiiki luka
terbuka atatt kentsakan pada kaki (Turner & Ir{errinran. 2005 dikutip Rarnadhani, 201 I ).
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P EI{.{TT\ LA KSA J\ AA N i\ ON FAR N'I A KO LOG TS TE R4 PI KO N{ P LE fuT ET{TER

S E,BAGA I LTPAY A LlN'i'LI K h{ E T{CATAST I}A]\ [,{ ENC E,CA X-f KO h{P I, I KASI

PA DA F A,r{DERiTA iiiPERTEI-'iSi PR.E $'i ER

D[ KELLiRAHAi\ il.'t}EtAi.A]'A etuL]"d K:!tsUFA'rEN SGAI{ IL.FR

Ilr!.11" alt. P'ostilll Flora. Sigit P'.rr.'.'arttc

Prograrn Stricji ilntu Kefieraii,atan Fakttitas Kedokteran Universitas SLirviial'a

1n-Tnef'
.{ frJ I _t(A l\

l{iper-ic;rsi ctiseblr '-'iiir i/,/i'ju i,t!!,,:''' kat'ena tiCak rnetratnpakkalt gejala vang ki"'as.

r,{iltertensi rneri.rpakiul itctl,cbah kerriatian ltolnor 3 setelah stroke datt tube rkLriosrs di

incioitcsia Pi-.,,alrir.ii t-,:r",.,:,-,,r; l:i:,,-;'l:t:ii di SLirnaier"zt Sr:laiirtt aclaialr 3it.i lgo per iC.000 jir"'a

Di i{abrrpateit Cgaii Iijr- it,,,.-.rir',,i ,r;ltelnpari 3 br-sai. iika tidak cittailgani rieilgan baiii.

liipe1lensi dapat rlenyebabkan licrnpllliasi seperli garlgglran pada otak, sistern kardiovaskuler-

giqal dart mata. Hiprerterrsr rlapat t.lil'tt1'ebalrkan Sfi-oke, Serangan -latrttrn-e' gagal iantLing r'1ari

,rorr'olroh !!rnrnq r,.,,ot -i,,iol 1.,.n,':1. n.,'; h-l\o,'.n" nerr:'!itial illrliah 1'ang telrh 'Jilalitrkarl
ijCiiiguilU iiii.l;iiJ Ed:lii; !i;ii!ii itii;;;'i\' u({i I ('eu!r"F'u P!ri!rj

oleli mahasiswa pltf fI( Unsri tahuii 2011 dan 2012, menyatakau bahwa terapi

komplementer nonfannakologis secara statistik bennakna dapat mengonffol dan

ineinpeftahaiikair iekai-iaii daiali yad.a penderifa liiperteiisi. I{.egiataii peiigabdiail pada

nasyarakat ini bertu-juarr unmk rnenirigkatkatr pengeta-huan datr pemahaman ientailg

pelgertian, penyebaLr. k*rnpiikasi pen1,'akit hiperterlsi dan beberapa ieknik terapi

iornplemelter lonlannakcicgis. I.-egiatan yang telah tliiaki-rkan berupa penyirlulrart clan

sirnnlasi teknik relaksasi rrassase da* teknik bekarn. Khalavak saiarau kegiatan iili adalah 30

orang pendenta hipertensi dl Kelu-ahan lnderalaya N{ulya Kabupaten Ogan llir. Respon

masyarakat sangat anfusias dan senang sekali rnengikuti kegiatan ini, karetla penyuluhan yang

disertai simulasi mudah dipairarni datt sangat mudah dilakukan seridiri di mmah.

Kata kunci : Hipertensi, Terapi komplementer nonfarmakologi

i'E:iD.{Hirt,irA)i

Hipertensi mempakan pen-y-akit tidak menular yang menjadi masalah keseliatan di

seluruh dgnia karena prevalensinya tinggi (Lidya, 2009). Hipertensi disebtit sebagai The Silent

Killer, karefla tidak rnenarnpakkan gejala yang khas. WHO rnemperkirakan sekitat 3}o,/o

penduduk dtinia tidak rneny,'adari adanva hipertensi (Susilo & Wulandari, 2011). Hipertensi

rnerupakan penyebab kematian l1cmor 3 setelah str+ke Can tube*:'llosis, yakni mencapai

6,7o/o dartpopulasi kematian pada seinua ulnur di indonesia (Kernenkes, 2010).

Bei',Casarkaii daia PJsei Keseliataii Dasar Nasi';nal {2C07i, prevalensi hipeitensi di

Indonesia (3l,7yoi),lebih tinggi f.ika dibandingkan dengatt Singapura (27 .39'o), Thailand 127"7

%) da1Malaysia (20%) (Hartono,2011). Analisis prevalensi yang dilalarkan oleh Puslitbang

dan Kebijakan Kesehatan (2008), menunjukkan bahlva 34"9oh penduduk indonesia menderita

lripertensi (Palnrer. 2007 l.
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akalr ciil;erika'lt Lilat conlpact disk,'ebagar sarena melak-ukai^; teknil: ielaksasi sel-.rags, *lla,,,a
riilrrik inefiqatasi ,iar; r;ieilcegal; kOmplikasi paiia peniieriia il!pen,jrlsi.

':'daPltl: ir'iliiilil iia11'1 iitgl;itiir rrii lrilaiiih iririrrj.; ,\lciri;i::i.:iiti..ri* 1-rr*g,sialiriar'l cja*
tiflrli'iilaiilall ielrtniig 1;i:itgti'iiar:. 

'i;;irr,.ei:aL,_ 
kr,riril_,iikasi f;eri-i,akii i-iip*i_i*itii paria pen<ir'rria

hipertensi dart \\'iirsa tnasr"arakat di keluraliair indraiar.a i,{u1..,,a !"ai:upate, oi.
i'ieningkatkar pellgeialiuati rjau pert':aharnan nlei.Ilienar penataiaksal.laan 

'c,'fbnnakalriqisilrilgat; lr}e1.,;i,r.'iliiail i,r;:ti!=i:illt-t:.,it ,Jair. 
ii:i:: rr.,,"-,:1 i.iri,..:irji..r:i lrl!tirii t_jllli.:.t!,,,.,t:i i,ji.i:liji

I'rlllitiititie tiir-:;' .'.i: ,r')i: i:-i;,:;i.. i,,,..i ,,i>l iil;:*,,.1rr ,ilt;i :1,i.,-q..-rr. , .., ..;ii ,_,,.;r,;; i ti1ttt.,,,
. .- : : :.:, ::.:1., 

.

Itrp*iie:r.-<i dan ';:ri'r-:i ,ilit'." rt|irk;rI KeiLlr;ai:;iil ilrri;;-;riiii ii \iuj:,a i.;ablt;;ai;n {i i.
\icniilgkatka* p*:riLrerii;11.,326 surr:i_lel-sr.rrsrli*r varl* Liera,ja ijl in;ls_varakal ",,;:iiL:
cengan men:iberik;:n pe tlgetailuarl- pe*:eliain.tl eiar: pel*t;i:an penatalakasailaai]
nEtlfartnakalcgl's terapi kornplemetlt*r berutria teknik rerarqsasi d'u interyensi bekarn
selii:-gai upa]'ft :'tilttlk tn*nsaiitsi cian inencegah I<i-,fi:;:lil.::rsi i:kjbat !ri*erteftsi pada
priiriciiia liiperti:i:si iiari iiiirsa iilaiiiiiakai ii*:liuai;:ri: irrrlraiai,c ir".ir:lvrri i,;ahiipi,ten fi!.

ft{ETSSE PELAKSANAAro
F,{etode pelaksatraan :

& 
l$:ruru,'i:;",11-'-tt* 

sasaran vairit pe*de.ita nipertensi rlan arsgora kelriarg*

t' Pre test dengan menanvaka* secara langsiurg beberapa perlanyaan kepada sasalar).c' fufenguk*r Tekaitan Darah penderita Hipertersi derga* spegilorranoilleier.
d' Peny'iuhan tenrang rnasaiah hiperten-ri dan kcrnprikasi riiperte*sie' Peragaan : sirnulasi secara iangsung penatalaksa&aan nonfannakologi terapikomple*t.enrer bearpa teknik .Jt*rlui nur;;-;;n intervensi lrekam ore, tirnpelaksana kegiatan.

Diskusi dan fanva jarvab.

Pendampingan kharayak sasaran dararn merak*kan rna:sase kaki
Post test dengan diskusi dan tanya -iawab setelah penyultirran.

Tempi kourplerne*te. ro*fan*akorogis y.ang dirakukari adarah :

A. Terapi Relaksasi

Terapi relaksasi dialjukan mtuli menangani fal,tor psikologis dan stress yarrg
emnyebabkan hiperte'si- Honnon epineprin dan kortisor yang direpaskan saat
menyebabkan peningkatan tekanar damh dengan rnen1,'ernpitkan pembul*h darah dan

f
g

h

dapat

StreSS

7/&'4ga6dd7tatt/4Keanlcwc%d4ryaaAat



"q4rai4<hr4 

6epa"/a ?//a4//r'*fut Sa"6r4s.z Caora Drfu4 ?.{r&,i ZC?s

tn*nllrgkatkan denvttt ja::iung. Besanivq perringkatan rel"airaii darah iergaltigig

-.,ir*-ss dan si,:iauil niaila kita dapat rnetrgataslir-r,A. ilenangiytiirl SirSSS :,j3i-rg

bei-perrgai"riir baik teriradafr pe:nirrilan tekarral tlar-ali.

Flei:;l^.sasi "oaitg dapai diiiil.;Likali ;r'laiair deiigair r*';laklikai: ick;iil; irfiilai-jfi5ff' r,s111

|ititiis r-iiiii:iii:t;ii l-:i 6*tutrt reiak.iasi irariis nielakukair f)*;riapesfin -va-rrg r-itnrs egar dapa

ineucapai liasli reiaksasi vang optimal ineialLri penlrunan gelombanu orak ilar-i gelomba'r

-idit ke qeli;tnbaitc aipha. Iler:tapasal i!eri:eri il-lina .f iiil. irl!-i:iitit. l!,.,,:ir ,1-,,a,,,-,,,,,,a1.,,,

*i:rii,'iiiiiiiitf iritl.l.,:,iil;i:iicl'ciilksiir,;ik:itt.ttilliiiir i:ii.ii.J,ilt*l;li.i::::i:ii iiir.:irl;.

, .:.:.:.',la:.;.rrl!:-.:..iij.- llir.liili..:,;-t.: :.,:,.:i..r,i, . _, : ,r: l:r,-,,.1,. r. i .i..:l

.- i ;a:-iii.r:! i i; ii:>li., IiaSls

i.:irriilk rii i.;rr; :;! ,iel):-:i1ij rrrlitiig ,-ia*,1;rritiri- :,riisisi tujr*;t pr-ulg.ilLj.il-g l,iri:ai; rr:r,l::,.

Ilusafkau pikiran

Bernapaslah secam alarnialr" secata rvajar

l'arik trzrias perlahail nrelaiui hiduris ilan hernbuskan m*laiiri rnulut

I iii";irl,aii i,.;ir;iaiili*iiiarg selat:ra i* - i5 iit*;lii.

E *keriit $tass:r:;e

ir'lenLrrut i \viiairarko"et.ai. 2010 i. tekr;ik nlasase vang digrinakan yaiig:

{i fl / u ru g t: { Men ggosok I

Teknil': tnasase ini digu*akan sebagai manipulasi pembula dan penut*p. Felaksanaarya

adalah.jari-jari tailgail rapat mencakup otot, gosokan rnenuju arah jantiing 6a.n dilakrikan

secara Lr*rirarua dan kontilr.;Lr.

f:' e { r i.s suge 1 L.iernijati

llefrls'tage dapat dilakutrian dengan satll tallgiin atau ke<liia tailgar] ciengari gemkan

bergelonrba:i g. berirama. tidak f eqluf.us-p ufils.

Vr b rat i o n { N,{enggetarkan )

Getaran ilri dapat diberika* rnelalr.ri ujrurg jari" dua jari atau tiga jan 
-;.a1g dirapatkan.

Cararrva dengatt sikap rnernbengkok siku, jari--iari ditekankan pada fernp at yang

dikeliefidaki, kemndian kejangkan seluruir lengan tersebut. Kontraildikasi niasase kalii
adalah tnasase tidak dapat dilaliukan pada seseorariE yang mengalarni phlebitis,

irolnbosis, reaksi itnflatnasi, selulitis, gangguan perdarahan serta -yang rneuriiiki luka

terbuka atatt kerusakan pada kaki (Turner & I.{erriman. 2005 dikutip Raniadhani, 201 I ).

pada

ariekr"rat

:

1

I
f.

!

,!"
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lnfenens! Bekarn

ileriri:karn adalalr rnenuirisap rlaralt riati tneritgeltral.karrrrva cl-;rripglliisll,aen kLrlri {ifljl.u;t
ihi-Litlt. l;e;:n:diau ditalnpr-itru cialanr g*las bekaut. jeiti*gte l:;eiti elrabkarr ;t"-;lrisaiai: d;i::
pcii;ii'ikai; iiiriirit i'i'a:irr- j007) Bekaur atlaiair perigeiLiai.iiii .iiii.aji iicirr:iiir Lniit, priigei,,ug_;cir

dibagian teil.elltu pada tubuh f\,{ristaqirn. 201 0)

llroserlu r pretra ti-sanaan fenap! trekam
:',r-j.ri'tiill i-triii! !ltait:1.iiira:: i:r,,].A-t:t illilt!-if iti rl.,ii.jit,"jA i:ii j

; :iiiitrl..:;'i :j.-i.,t. irlirrialr Seillrilg vertg fei:iil ,jii,r,-:,iti:.:

,,r i i* :.- : -,;,i,,:... ;l -l;i;l ji;..,.;ldl;1, ilt;lt::l :;ii,,iiir);
dengar; ka-csa,'ttssrr, I

,i

t 1.l

: -rr1r,,,i,."..r\!ri!L.urdr,

Bersrirkari ciaerair yang r1i bekarn dengan kapasikassa vilng telalr iirber; alkohci Lsuiit

oleskan minl'ak habatussauda.

Kokang secukupnya 2-3 kali" tidak terlalu kuat atau le:nah. kenrudian geserkan rcirr.:
bekall lie 1;agial'r litik 1'3i1g dii:ekam. lanpa rnclr-iir.s pcn"rcdoiii-rii. ^iri;a r,:i.iiilii leiii*i:
rle{i{}t2!!!tvi! !!ia!!.. rr-lqc lrol".>rr ^l-^,. I^,^^.. ^^-t-.. r :iiu'isi;irj ri iiirrirri r:crd5 usiiilrii ahaii iCllaS- setiui iagi -.ui_1;iiiipti\ a i,atil irri Ci iSeiiirt
"Bekatn Lllncllr"- unttik rnendapatkan kelenturan kulit dan daging seliel'in trekar' kerirxr.
serta memberikan efek nyarnan pada klien.

K-okang atau sedot -qeeuk,.tpnya 4-5 kali sehingga gelas menernpel l_retacla di ria,eralr yasg
dibekam, kemudian tunggu 5-7 menit.

Bul.lelali penrttLtp geias bagiatr atas agar ucara <lapat nlasli!.r, sehingga r:elas llekar..r :r-l3ii*i-l

diarrbil.

i' amoii iatlcel pen iaiu tusukkan ke ciaerair yang cii bekarn secLrkuplya (Jangarr

dalarn dan banvak sayatan) dan arah sayatan harus searah dematom kulit
berlarvanan karena saiaf da'pembul*h darah bisa terputus).

Ambil gelas dan pernantiknya, arahkan ke ternpat sernula, lal, kokang
Kenrudian tunggu sampai darah keluar 5-7 menit.

Arnbil tissu dan letakkan di bawah gelas dengan tangan kiri, Ialu perlalian buka penut'p
udara bagian atas gelas dan segera buka, ditekan lalu aralikan agar darah rnasuk semua ke
dalarn gela's bekam den-ean tan-ean kanan. Tahan tissrr dengan tangan kir-i sarnpar si,sa

darah liabis dan bersihkan dengan tissu tersebut sampai bersih.

Bersil:kan gelas bekall:iang berisi darah dengan tissu.

Tuhrp luka sayatanitusukan dengan rnembersihkan sisa darah dan mengoleskan befadile.
Lulia akan tertufup dan sernbuh dalarn waktu 3 hari.

te riaiu

fiangarr

secukupnl'a

h.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

l,yt:l 
er;s;nlrt scl:.g3i '7'tte '\iier/ K'itler.karena frrrrak rnenampakkar gellltl{t{ro .-,,,,.--l- r' .kitas seiringga senngl..-ali penCeerita iiCak rnengefal

-- *'r!'i uvr uL r r rl<1 il uail' tiauat riieiiir rii;Lii kari koiiipliiiasi rrei,rr;_),alliitlii utiii'' iistel]l karcl itl'asktrier i:irr.iai<Jnir lrrata. Hipertcrrsi \ar' reri;rri ,rrr.,,- ;^-.

_--.r:,^(.J, u,ur rr;_ra t?ilig
fiensi -yang terjadi ciaiarn -jangka u

utama gagal Ergal kronik peny

cjeir 'liticrrir iiLr irr:r'irjir\ a, :lsiarisa:r t:r-a1:i it*rripieincniei li,or.i ilrrirai,r,ritrgis jd::pai digLrnakarr sebagar pelclsii;li, rliriLrl; ;iictidalriiikal efi:1.: pilnil;l;,,ra,, i,;,,:,::l rl r:r:,I r:-' i ,' "' ' ')irirrilill;ii .ijijs J- i"''giatan pcrt!,nirtii,ri, rrii i-l Ji;rktikart 
;i;titgglii 'Jkrober20l3 di iiiiliuiin;t \'lasjiil kr:lurairair irrderalava MLrlva" Kzr'upafei: oga, Iri

Kegiata' irli dilatarkarl pada khala-yak sasaran p.i'rer yaitu penderita rriperterii Keiuraliart ltidraiaya fuiiriya kabupaie* oi bci'iLrr'iarr 30 ora'g. Seria'gkali kiraralsasararj sekunder kegiatan inj adaiah anggota keluarga penclerifa hiper_fensikeiurahar: irdralaya lr4Lilvi: KaL*rpaferr Ot 
-_ietanlutn],a 

ciilakukan oera5{aa' .i,.,errr

;;:J: 
berbagai tekni{i rerapi koinplenrer}rsr nct} far-rnakorogis kepada k'ara1,

Pada saat pelaksanaan ba'ybk maslzarakat disekitar lokasi juga ikut clatang dmetninta unfirk diperiksa tekanan daralmya terutama lbu-Ibu dan para ransia. Resprmas-yarakat sangat senarlg dzur antusias terhadap penyuluhan da6 sirnulasi yang diberika

ffu|ilfi'erapa 
warga meurtnta unhtk diadakan penl,ururran keserraran rebih sering ragr ,

Mekanisme kerja Sirnulasi interuensi bekanr yang dilakukan terjadi di bawah kurit daotot yaiig terdapai ba'yak titik saraf' Titik-titik i'i saring irerliubung-a , aniar-aorgai turru' sattt dengan lain'ya sehingga bekarn dilakukan tidak serar' pada bagian hrburr yang sareinamun pada titik sirnp'l saraf terkait. Pembekaman dirak'kan pada pennukaan kurit (kutisdan jaringan bawah kulit (sub kutis)- Menurut penelitia' darah yang dikeruarkan pada saa-bekanr selnua berbentuk abnotmal: h.ystochomasia, bru"r, targer, crenatecr, .spherocyre,r.poicilocytes, shi,stocyre.s, teartlroTtce/les dan acanrltocyte,s{wid"d;;jror",'ri."'""'
l\'lentntt klinik bekam lrrabarvi prinsip kerja beka'r dalam menurunkan tekanan dararrtinggi oada penderita hipertensi adalah :
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Pt*4drr4f Qe*tfuiaaata Se,t *.ae Taztt ?ey'alaaxaaa Kee&ntar,
Prl4#a&dra& 0apdde ?lhn?aaadar s<'${e Danw Dr'?/g ?t &rri z0rg

\lerigliarrcurka' plak penr,u*lbat perriburLrh darair

l-'ett'untl,iat iriaka alirari darair akiin laiic:ii. scliirru,r,n

: denga.n dlhancurk;rrril',,11 ili
l.'kittittit dat,tlt iil.ittt LLI I'i;1r i.l,.rr..-

i.:t ril tl :ir_r ,i

: \1e r'ificl-f'aiki tiasiisitiis p.irtl',ui*ii iliti.ali ililiiL{iln irre nil-r*i-hiiiki sei-sei pieii;bLiiirli riiiriili
Valtg ittsak, akibatn-va pernlrLrltrli riarair ilapat menjarli aiastis kenbair sr-lrirrrga !i]iiij,j:ii
lnengata.li peilrbahan tekatian darah secara ajanii.

I \{*:ilL;ilit:: l' :i.:,ili ii,i-.i;i i1i,:iii .rL..r..t '. ii,r- i,. ,.,rii:ril 4iilililt:.: iiii;irl, ,-,:.,,,, .,r . ,-

'.1: r li.: .;r, ; .:.-, -: ..:r.: lr: ,.: .,,.... 1.r,".. ...,.,., , :

ii iirali t

; i'crai:i tri*rllt,ilrriirrlcr norrfar:lraktrlilgr _t,arig tlrliikrikan lrirrie Legiatarr perrgaLtriraii iiil i,;:iiiir
tldrrkruig rileh pre'elifian -yang terah criiakukan Rarnadrra*i. {lr}H ). *e*geniii pergarrrri

i\'lasase Kaki clengarl \{in}'ak Esensial l-avenitrer terhadap penuprnali Teka'a' iJarair
pacla Penderita Pritlic't J5-59 talt'.in tlr kelriraharr Irelrrrlal.a Kabppaieri Cisarr llri iirliir;
:cii' i''riicliiin:i itii tii':;i',itji:kkan aiJaitlrrii p{}r;iryi,iirirri ieh.iinan ciarah iii;t*lili d;rl ijiiliri:iii,
s*lr:i;:it dilakiri;arr tliasi]:lr i.:eki dengall riiinlak e-c*r:{iai iavi-:rder selairia 5-i.-{ *e;rit,jaii*;r
7 hart bei-tt'ii-ut-lttrttt, Pe]le:itian ilri r3ilakukan pada 9 orattgi pendeiira hiperte*si de*gai;
jenis penelitiar: Prc i:,r?tcrinterttul llesigtr,rnengg*nakan ffincanga 1 Orte (|rrx:r: l.]rattst-
Pttstz'tt, tidak menggunakan variabei ccnfiol. Dalarn penelitian sarnpel djohservasi
terlebih dahr"riu sebelun dilakulian inten,ensi, setelali intervensi sampel rliobservasi
kelnbali. Penelitian fni

ntenyittrpLrlkall baltwa masase kaki dengan rnin-yak eseirsial lavender efbktil.r'e'ur,nka'
tekiuran daralr

5 Evaluasi vang dilakukan pada penyuluhan adalah dengan pre test dap post test derrga'
tanya -iaEab secara lan-{suttg kepada pam peserta penyuluhan. Dari hasil evaluasi
didapatkan beberapa peseita tilatnpii dengan tepat meirjarvab pengertian. pely.ebatr
komplikasi penl'akit hipertensi. Sedangd<an untrlli sirnulasi, 2 orang peserta diniinta
ttremperagakan kembali felarik massase dan teknik intervensi bekarn ,vang felal:
diper-agakan selreltrrtttl:a. Pesetta rnarnprr melakukan r]lassase dengan fekrrik 1,ang bslar.
tneskiprtrt kadan,u-kadang lupa namalrya alian tetapi secarc keseluruhan pesefia rnengeffi
dan nrernahaminra.
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Hipei'tensi dapat u-reny,ebabkan kornplikasi yailg berlrahal,a -jika tidak di

de;rgan baik {'l'renrev. 111621 Iiioer1ensi dapat rnerrinrLririkar klrrrr:iil.;asi pr:rr}'akit be

ga.itggtialr iliid;t otiik- sisierti kai-diovaskuiel'. ginjal dan nr;:ia ililei-fi;:l-ii ierrg rcrl;rdi dal.ll

.iiiii;li'a iraii.,ii, iAiiiit,-iapiti tiictil'cbabkaii sit'tikc- -\6i-aiiigari -ji'iriiirriir- 3lil5:ai iiiLritLlg 161

tler-irpatan penvebalr irtarna gagal g1nial klonik (Pumorno. 1009).

:r.'ienttrut Vr HO. ciari 50to pencierita iriper-terrsi )an! ciiketairtri. 2i'o rnelrdapa

pengobatatr dan han-va I 2.5o..'o 1,'ang diobati dertgan baik llengobal;:n ;-',erijerita hipenen.

ireiiiui clektii kateit:r :ei'irig rer_jadi kekarnbrriran ser-i:r. nrcr:iii;rliiiiiaii elek sarii;irirrr berbaliari

riutLrk nrengeuri-langkart terapi non fannakol<.rgrs

-I-*r'ir;ri non lannakologis dapat digririakan sebagai peleng-i;ap ii;rir,ri. ;rr,:rilLlatkan eftl

pengobatan fannakologis (obat anti hipertensi ) 5zang lebih baik (Dalimarlha, 2008). Beberapi

per-relitian telatrt metnbuktikan baliwa penatalaksanaan norifannakologis merupakan intervens

1,'ang baik driakukan pada setiap pengobatan l-ripertensi (Bruirner & Suddartlt.20A2).
'r'^-^.^i ..^..4^-.*^i-^l^-ri^ .^-L--t.,i l^-^^. --^ t r^-- -- i-- -r! l-ia'tiil i!Uiiiiiliiliihiri(iiai) .trrr.Jtli\ir Ualpdr rirr-li-iju!iil{,1 ui1il r,il;ir!lJLltdiic!ihAri IeNailSj

ciarah agar iidak setnakin rneningkat berdasark"an i:eberapa hasil penelitian vang telat

diiakr,rkan peneiiti riatr urairasiswa progr arn studi ilnrn keperarvatan tairun 20 i i cian 20 i j.

.iumlah penderita hipertensi primer di Kabupaten Ogan llir rneningkat ta-iaL setial

talrun dan selalu mendudr,rki urutan pertama untllk kategori perqrakit tidak rnenular.. Tahu

2007 Junlah penderita hiperlensi pruner sebanyak 278 jiwa, meningkat rnenjadi 538 jiwr

pada tahun 2008 Tahun 2009 per-rderita liipertensi rnenjadi 624 -iirva dan tahun 201{

rneningkat rnenjadi 7i 1 jiwa.

Dari hasil studi pendahulrtan yang telah dilakukan terhadap 7 orat'rg pendentr

hipertensi di kelurahan Indlalava Mul,va didapatkan hasil 2 orang rnengkonsumsi obat ant

hipertensi dan 5 orang tidak rnengkonsumsi obat anti hipertensi. Alasan penderita tidal

meiigkonsiiinsi obat anti hipertensi karena ffierasa bosan, inalas iintrik tniliiun obat, taku

terhadap efek samping dan keterganttmgan dan masalah dana. Dari ketujuh penderiir

hipertensi iersebut iidak mengetahui secara -ielas pengertian dan batasan iripertensi, penyebat

dan penatalaksanaan non farmakologi bempa terapi komplementer sebagai Llpava mengata$

hipertensi dan mencegah komplikasi hipertensi.

Berdasarkan kondisi sihrasi diatas maka dirasa perlunya dilakukan sosialisasi dd

pelatihan penatalaksanaarl nonfannakologis berupa teknik relaksasi dan bekam pada pendent!

hipertensi di lingkuugan Kelurahan indralaya Mulya. Selain itu kepada penderita hipertensi '

77&r4ta/dr ?/"dq6. Keaa1zaa %ar7aaalat


