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PENDAHULUAN 

Hipertensi adalah ketika tekanan darah terlalu 

tinggi atau tekanan darah di atas ambang batas 

normal yang diukur pada dua hari yang berbeda 

menghasilkan tekanan sistolik ≥140 mmHg dan 

diastolik ≥90 mmHg (Supriadi, 2024). Hipertensi 

merupakan salah satu penyakit kronis non-

infeksi yang paling umum. Hipertensi telah 

diidentifikasi sebagai faktor risiko utama 

kematian, dan menduduki peringkat ketiga 

sebagai penyebab disabilitas atau disability-adjusted 

life years (DALYs) di seluruh dunia, diperkirakan 

hingga 9,4 juta kematian sebelum waktunya dan 

92 juta DALYs disebabkan oleh hipertensi setiap 

tahunnya, dan diperkirakan pada tahun 2025, 

akan ada 1,56 miliar orang yang menderita 
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 Abstrak 

Hipertensi merupakan penyakit kronis non-infeksi yang paling umum, 
diperkirakan pada tahun 2025, ada 1,56 miliar orang yang menderita hipertensi. 
Data dari RSK Ngesti Waluyo juga menunjukkan hipertensi adalah kasus 
tertinggi untuk rawat jalan pada triwulan I tahun 2025. Penderita hipertensi 
sering mengalami nyeri kepala yang dapat menyebabkan gangguan tidur, cemas, 
serta emosional yang tidak stabil yang dapat mempengaruhi kualitas hidup 
pasien, sehingga diperlukan terapi untuk mengurangi nyeri kepala dan 
menurunkan tekanan darah. Terapi nonfarmakologi yang dilakukan oleh perawat 
secara mandiri adalah Swedish foot massage yang dapat meningkatkan produksi 
endorphin untuk mengurangi nyeri kepala dan menurunkan tekanan darah. Studi 
menggambarkan implementasi Swedish Foot Massage untuk menurunkan nyeri 
kepala dan tekanan darah pada pasien hipertensi yang menggunakan pendekatan 
case report. Dari hasil menunjukkan pasien mengalami penurunan skala nyeri 
setelah dilakukan terapi dari skala 5 menjadi 1, dan penurunan mean tekanan 
darah sistolik dari 140,66 mmHg menjadi 127mmHg, dan mean diastolik dari 90 
mmHg menjadi 87 mmHg. Terapi Swedish foot massage efektif dalam menurunkan 

skala nyeri kepala dan tekanan darah pada pasien hipertensi. 
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Abstract 

Hypertension is the most common chronic non-infectious disease, with an estimated 1.56 billion 
people suffering from hypertension by 2025. Data from Ngesti Waluyo General Hospital also 
shows that hypertension is the highest case for outpatient care in the first quarter of 2025. 
Patients with hypertension often experience headaches that can cause sleep disturbances, anxiety, 
and emotional instability that can affect the patient's quality of life, so therapy is needed to 
reduce headaches and lower blood pressure. Nonpharmacological therapy performed by nurses 
independently is Swedish foot massage which can increase endorphin production to reduce 
headache pain and lower blood pressure. The study describes the implementation of Swedish 
Foot Massage to reduce headache and blood pressure in hypertensive patients using a case report 
approach. The results showed that the patient experienced a decrease in pain scale after therapy 
from a scale of 5 to 1, and a decrease in mean systolic blood pressure from 140.66 mmHg to 
127mmHg, and mean diastolic from 90 mmHg to 87 mmHg. Swedish foot massage therapy 
is effective in reducing headache pain scale and blood pressure in hypertensive patients. 
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hipertensi (Zheng, 2021). Studi pendahuluan di 

Rumah Sakit Kristen (RSK) Ngesti Waluyo juga 

menunjukkan bahwa penyakit hipertensi adalah 

penyakit tertinggi untuk kasus rawat jalan 

dengan jumlah penderita adalah 2443 pasien. 

Gejala hipertensi yang bisa dialami oleh para 

penderita yaitu sakit kepala (rasa berat 

ditengkuk), hampit 73% pasien hipertensi 

mengalami nyeri kepala dimana 40% 

mengeluhkan nyeri kepala ringan, 28% nyeri 

sedang dan 5% nyeri berat. Nyeri kepala pada 

pasien hipertensi apabila tidak ditangani dapat 

mengakibatkan gangguan tidur, cemas, 

emosional yang tidak stabil hingga 

mempengaruhi kualitas hidup pasien (Surya, 

2023). Terapi non farmakologis yang dapat 

dilakukan oleh perawat dalam mengurangi nyeri 

kepala dan tekanan darah adalah Swedish foot 

massage. Terapi ini menggunakan teknik seperti 

effleurage, petrissage, friction, tapotement, dan vibration 

yang terbukti dapat meningkatkan relaksasi dan 

memperlancar aliran darah4, terapi ini juga dapat 

memperbaiki denyut nadi dan meningkatkan 

kenyamanan pasien (Adawiyah 2021), sesuai 

dengan latar belakang yang telah diuraikan, 

penulis akan melakukan studi kasus asuhan 

keperawatan pada pasien hipertensi dengan 

intervensi Swedish foot massage untuk menurunkan 

nyeri kepala dan tekanan darah pada pasien 

hipertensi di ruang Gladiol RSK Ngesti Waluyo 

tahun 2025.  

 

METODE PENELITIAN 

Studi ini menggunakan pendekatan case report 

dengan Tn. M usia 72 tahun dengan hipertensi di 

Ruang Gladiol Rumah Sakit Kristen Ngesti 

Waluyo Parakan Jl. Pahlawan, Jubug, 

Wanutengah, Kec. Parakan, Kabupaten 

Temanggung, Jawa Tengah 56254. Pengelolaan 

asuhan keperawatan dilakukan pada tanggal 30 

April – 2 Mei 2025. Teknik pengumpulan data 

menggunakan observasi, wawancara dan 

implementasi terapi Swedish Foot Massage pada 

pasien. Instrumen yang digunakan dalam 

pengukuran skala nyeri menggunakan numeric 

rating scale (NRS) dan lembar observasi. Terapi 

Swedish Foot Massage dilakukan pada pasien 

selama 3 hari berturut-turut, pijat dilakukan 

sekali setiap hari dengan waktu maksimal 20 

menit dan 10 menit istirahat yang selanjutnya 

dilakukan pengukuran tekanan darah dan skala 

nyeri pasca pemberian terapi. Waktu pemijatan 

pada hari pertama dan kedua dilakukan pada pagi 

hari, dan pada hari ketiga dilakukan sore hari. 

Pemijatan dilakukan dengan menggunakan 

teknik massage efflurage, petrissage, friction, tapotement, 

friction dan vibration, setiap teknik pemijatan 

dilakukan repetisi sebanyak 5 kali, pada setiap 

perpindahan gerakan dilakukan  gerakan massage 

efflurage. 

 

HASIL  

Hasil dari pemberian terapi Swedish Foot Massage 

pada pasien Tn. M dengan Hipertensi dapat 

dilihat dalam tabel dan grafik, yang akan 

dijelaskan sebagai berikut: 

Hasil perubahan skala nyeri dan tekanan 

darah 

Tabel 1. Skala nyeri sebelum dan sesudah 
dilakukan intervensi Swedish foot massage pada 
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pasien hipertensi di Ruang Gladiol RSK Ngesti 
Waluyo Temanggung 2025 

 

Tabel menunjukkan terdapat penurunan skala 

nyeri yang dirasakan oleh pasien setelah 

dilakukan terapi Swedish Foot Massage, dari skala 

nyeri 5 menjadi 1. 

Tabel 2. Hasil tekanan darah sebelum dan 
sesudah dilakukan intervensi Swedish Foot Massage 
pada pasien hipertensi di Ruang Gladiol RSK 
Ngesti Waluyo Temanggung 2025 

 

Tabel menunjukkan penurunan nilai mean 

tekanan sistolik dan diastolik sebelum dan 

sesudah intervensi, penurunan nilai   mean untuk 

tekanan sitolik dari 140, 66 menjadi 127mmHg, 

dan penurunan tekanan diastolik dari 90 menjadi 

87mmHg setelah intervensi. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Grafik 1. Skala nyeri sebelum dan sesudah 

dilakukan intervensi Swedish Foot Massage pada 

pasien hipertensi di Ruang Gladiol RSK Ngesti 

Waluyo Temanggung 2025 

Grafik 1 menunjukkan perubahan skala nyeri 

pasien baik sebelum (pretest) maupun sesudah 

(postest), tanggal 30 April 2025 pukul 09.35 WIB 

didapatkan skala nyeri pasien berada pada angka 

5 dan setelah diberikan intervensi selama 20 

menit skala nyeri turun menjadi 2, pada tanggal 

01 Mei 2025 pukul 09.30 WIB skala nyeri 

sebelum dilakukan intervensi yaitu 4 dan setelah 

dilakukan intervensi skala nyeri turun menjadi 1, 

pada tanggal 02 Mei 2025 skala nyeri sebelum 

dilakukan intervensi yaitu skala 2 dan setelah 

dilakukan intervensi yaitu skala 1.  

Grafik 2 menunjukkan bahwa sebelum 

dilakukan intervensi Swedish Foot Massage pada 

tanggal 30 April 2025 pukul 09.35 WIB hasil 

tekanan darah 140/89mmhg, dan setelah 

dilakukan intervensi didapatkan data adanya 

penurunan tekanan darah menjadi 127/87 

mmHg. 

 

 

Tanggal Pretest/ 
Postest 

Pukul Skala Nyeri 
(NRS) 

30 April 
2025 

Pretest 09.35 WIB 5 

 Postest 10.05 WIB 2 

1 Mei 
2025 

Pretest 09.30 WIB 4 

 Postest 10.00 WIB 1 

2 Mei 
2025 

Pretest 14.00 WIB 2 

 Postest 14.30 WIB 1 

Tanggal Pukul Tekanan Darah 

Pretest Postest 

Sys
. 

Dia
. 

Sys. Dia
. 

30 April 
2025 

09.35 
WIB 

140 89   

 10.05 
WIB 

  127 87 

1 Mei 2025 09.30 
WIB 

136 92   

 10.00 
WIB 

  117 90 

2 Mei 2025 14.00 
WIB 

146 89   

 14.30 
WIB 

  137 84 

Mean 140
,66 

90 127 87 
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22 1
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30-Apr-25 01-May-25 02-May-25Sk
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Axis Title
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Pretest 5 4 2
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Grafik 2. Tekanan Darah sebelum dan sesudah 

dilakukan intervensi Swedish Foot Massage pada 

pasien hipertensi di Ruang Gladiol RSK Ngesti 

Waluyo Temanggung 2025 

Tanggal 01 Mei 2025 sebelum intervensi 

didapatkan data tekanan darah yaitu 

136/92mmHg, dan setelah dilakukan intervensi 

menjadi 117/90mHg, pada tanggal 02 Mei 2025 

sebelum intervensi didapatkan data tekanan 

darah yaitu 146/89 mmHg dan setelah intervensi 

137/84 mmHg. 

 

PEMBAHASAN 

International Association for the Study of Pain (IASP) 

menjelaskan nyeri sebagai suatu pengalaman 

sensorik dan emosional yang berhubungan 

dengan kerusakan jaringan atau stimulus yang 

potensial menimbulkan kerusakan jaringan 

dimana fenomena ini mencakup respon fisik, 

mental dan emosional dari individu (Amris, 

2019). Penderita hipertensi yang mengalami 

nyeri kepala dapat disebabkan oleh peningkatan 

aliran darah ke otak akibat meningkatnya 

aktivitas jantung dalam memompa darah ke 

seluruh tubuh. Hal ini menyebabkan tekanan 

pada pembuluh darah di otak, yang kemudian 

menekan saraf-saraf otak dan menimbulkan rasa 

nyeri kepala (Syokumawena, 2022). Gejala nyeri 

kepala disertai tengkuk terasa berat pada 

penderita hipertensi dapat diakibatkan karena 

peningkatan tekanan darah sehingga terjadi 

penurunan oksigen ke otak yang mengakibatkan 

metabolisme anaerob dan menghasilkan asam 

laktat dan akhirnya menstimulasi rangsang nyeri 

(Murtiono, 2020). 

Pelaksanaan tindakan dilakukan selama 20 menit 

dan dilakukan secara sistematis berdasarkan 

rencana yang telah disusun, menjadi tiga fase 

yaitu fase pertama dimulai dengan melakukan 

tindakan persiapan yaitu persiapan tempat, fase 

kedua melakukan terapi pemijatan yang meliputi 

melakukan pengukuran tanda-tanda vital dan 

nyeri yang dirasakan, mengambil minyak zaitun 

dan gosok ditangan untuk menghangatkan, 

melakukan gerakan massage efflurage yaitu gerakan 

pemijatan mengusap dan sapuan memanjang 

pada kaki bagian belakang, setelahnya lakukan 

gerakan meremas pada otot-otot betis, 

menggunakan ibu jari dengan formasi bentuk C 

(Petrisage), melakukan gerakan menekan dengan 

menggunakan telapak tangan atau ibu jari 

dengan gerakan melingkar/melintang pada 

daerah otot betis (Friction), lakukan gerakan 

seperti mengepal, menggunakan tangan, lakukan 

perkusi sepanjang kaki, kecepatan ritme 6 sampai 

10 kali per 10 detik (tapotement) dan selanjutkan 

vibrasi dengan cara meremas dan mengangkat 

lalu menggetarkan bagian muscle belly otot irama 

tertentu. Ibu jari dan jari- jari berada di samping 
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muscle belly yang di beri tindakan, setiap gerakan 

dilakukan repetisi sebanyak 5 kali gerakan dan 

pada perpindahan teknik pemijatan selalu 

dilakukan massage efflurage (Anggiat, 2022; 

Hanief, 2019; Supa’at 2013). Fase ketiga yaitu 

melakukan evaluasi dengan cara menanyakan 

respon pasien sesudah terapi, mengamati 

ekspresi wajah pasien, mengamati bagian tubuh 

terutama pada bekas pijatan.  

Terapi dilaksanakan mulai tanggal 30 April 2025 

pukul 09.35 dan didapatkan data pemeriksaan 

nyeri dan tanda vital sebelum dilakukan terapi 

yaitu skala nyeri 5, dan tekanan darah 140/89 

mmhg, setelah dilakukan terapi selama 20 menit 

dan fase istirahat selama 10 menit maka 

didapatkan hasil pengukuran untuk skala nyeri 

turun menjadi 2 dan tekanan darah menjadi 

127/89 mmHg. Pada tanggal 1 Mei 2025 pukul 

09.30 didapatkan data pemeriksaan nyeri dan 

tanda vital sebelum dilakukan terapi yaitu skala 

nyeri 4, dan tekanan darah 136/92 mmhg, 

setelah dilakukan terapi selama 20 menit dan fase 

istirahat selama 10 menit maka didapatkan hasil 

pengukuran untuk skala nyeri turun menjadi 

skala 1 dan tekanan darah menjadi 117/90 

mmHg. Pada tanggal 2 Mei 2025 pukul 14.00 

didapatkan data pemeriksaan nyeri dan tanda 

vital sebelum dilakukan terapi yaitu skala nyeri 2, 

dan tekanan darah 146/89 mmhg, setelah 

dilakukan terapi selama 20 menit dan fase 

istirahat selama 10 menit maka didapatkan hasil 

pengukuran untuk skala nyeri turun menjadi 

skala 1 dan tekanan darah menjadi 137/84 

mmHg. Waktu pemberian terapi Swedish Foot 

Massage pada hari ketiga yaitu tanggal 02 Mei 

2025 tidak berada dalam waktu yang sama 

dengan terapi pada hari pertama dan kedua, 

kondisi pasien pada saat akan melakukan sesi 

terapi terdistraksi oleh rencana kepulangan 

pasien, sehingga penulis berasumsi bahwa hasil 

yang didapatkan tidak maksimal sehingga hal ini 

merupakan keterbatasan dari hasil implementasi 

di hari ketiga. 

Penulisan menunjukkan bahwa terapi yang tepat 

untuk klien hipertensi adalah terapi foot massage 

karena selain menurunkan tekanan darah juga 

menurunkan skala nyeri sehingga dapat 

meningkatkan kualitas kehidupannya, foot massage 

lebih efektif untuk menurunkan tekanan darah 

karena saat melakukan pijatan pada otot-otot 

besar kaki dapat memperlancar sirkulasi darah. 

Pada saat melakukan massage pada otot-otot kaki 

maka tingkatan tekanan ke otot ini secara 

bertahap untuk mengendurkan ketegangan yang 

dapat membantu memperlancar aliran darah ke 

jantung dan tekanan darah menjadi turun 

(Paneo, 2024). Penelitian juga menunjukkan 

bahwa setelah dilakukan pemijatan selama 20 

menit dalam waktu 3 hari berturut – turut maka 

terjadi penurunan tekanan darah pada pasien 

hipertensi (Suhari, 2022). 

Terapi Swedish foot massage dapat memberikan rasa 

rileks dan menurunkan tekanan darah melalui 

sentuhan dan pijatan, melakukan pemijatan pada 

area kaki yang akan memberikan rangsangan 

bioelektrik pada organ-organ tubuh sehingga 

dapat menimbulkan rasa nyaman dan rileks 

karena aliran darah dalam tubuh menjadi lancar. 

Ketika tubuh merasa rileks, maka sistem saraf 

simpatis menjadi tenang dan sistem saraf 
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parasimpatis lebih berperan aktif. Keadaan stres 

diatur oleh Hypothalamic Pituitary Adrenocortical 

(HPA) melalui jalur sistem saraf dengan 

mensekresikan hormon kortisol dan endorfin. 

Kortisol merupakan hormon utama pada stress, 

stimulasi sentuhan pada massage dapat 

menurunkan produksi hormon kortisol dengan 

cara mempengaruhi HPA dalam mensekresikan 

kortikotropin. Teknik dalam massage dapat 

merangsang saraf pada permukaan kulit yang 

kemudian disalurkan ke otak di bagian 

hipotalamus, sehingga pasien dapat 

mempersepsikan sentuhan sebagai respon 

relaksasi dan dapat menyebabkan penurunan 

tekanan darah serta kondisi rileks akan 

menyebabkan denyut jantung menurun (Mailani, 

2020). Mekanisme penurunan nyeri ini dapat 

dijelaskan dengan teori gate control yaitu intensitas 

nyeri diturunkan dengan dengan memblok 

transmisi nyeri pada gerbang (gate) dan teori 

endorphin yaitu menurunnya intensitas nyeri 

dipengaruhi oleh meningkatnya kadar endorphin 

dalam tubuh. Dengan pemberian terapi masase 

dapat merangsang serabut A beta yang banyak 

terdapat di kulit dan berespon terhadap masase 

ringan pada kulit sehingga impuls dihantarkan 

lebih cepat. Pemberian stimulasi ini membuat 

masukan impuls dominan berasal dari serabut A 

beta sehingga pintu gerbang menutup dan 

impuls nyeri tidak dapat diteruskan ke korteks 

serebral untuk diinterpretasikan sebagai nyeri 

(Iqbal, 2023). 

 

KESIMPULAN 

Hasil implementasi terapi Swedish foot massage 

yang dilakukan selama 3 hari berturut – turut, 

selama sekali sehari dalam waktu 20 menit 

menunjukkan hasil bahwa terapi dapat 

menurunkan nyeri kepada dan menurunkan 

tekanan darah. Penurunan skala nyeri pada 

pasien setelah terapi yaitu dari skala 5 menjadi 

skala 1. Penurunan nilai mean untuk tekanan 

sistolik dari 140,66 mmHg menjadi 127 mmHg 

dan penurunan skala diastolic dari 90 mmHg 

menjadi 87 mmHg setelah dilakukan terapi. 

Penulis menyimpulkan bahwa terdapat pengaruh 

pemberian terapi Swedish foot massage terhadap 

penurunan nyeri kepala dan tekanan darah pada 

pasien hipertensi di ruang Gladiol Rumah Sakit 

Kristen Ngesti Waluyo tahun 2025. 
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