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Abstrack

Hypertension or high blood pressure is a high systolic blood pressure of more than 140 mmHg and diastolic blood pressure of more than 90 mmHg. The purpose of this study was to determine the effect of decreasing the combination of warm water foot soak and benson relaxation therapy on lowering blood pressure in the Tikung Lamongan Health Center Work Area. This research design uses Pre Experimental one group pre test-post test design. With the consecutive sampling technique, a sample of 44 patients was obtained. The instruments of this study are blood pressure measurements and observation sheets. This data was taken by visiting patients with a pre-test, giving a combination therapy of warm water foot soak and Benson relaxation therapy in a day and after giving treatment for 20-30 minutes, given a pause of 5 minutes, then checking blood pressure again. The results showed that the difference in average blood pressure before treatment was 154.18/91.09 mmHg. The mean difference in blood pressure after treatment was 141.43/88.30 mmHg. Data analysis using paired t test with significance p=0.005 Based on the results above, pre-post systole and pre-post diastole statistical tests were obtained with a significance value of p=0.000 (p<0.05), meaning that there is an effect of giving a combination of foot soak therapy warm water and relaxation therapy Benson on reducing blood pressure and mean arteria pressure in hypertensive patients in the work area of the Tikung Lamongan Health Center. In providing this combination therapy to increase knowledge and facilitate the public in lowering blood pressure without spending money so that the degree of public health increases. Public in lowering blood pressure without spending money so that the degree of public health increases.
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PENDAHULUAN
Hipertensi atau tekanan darah tinggi merupakan tingginya tekanan darah sistolik lebih dari 140 mmHg dan tekanan darah diastolik lebih dari 90 mmHg kondisi cukup tenangt atau istirahat. Peningkatan tekanan darah ini yang secara langsung dalam jangka waktu lama (persisten) sehingga menyebabkan kerusakan di bagian ginjal (gagal ginjal), jantung (penyakit jantung koroner) serta otak (menyebabkan stroke) jika tidak dideteksi secara dini dan mendapat pengobatan yang memadai (Kemenkes, 2018). Mean arterial Pressure (MAP) suatu tekanan arteri rata-rata selama satu siklus denyutan jantung yang didapatkan dari hasil pengukuran tekanan darah sistolik dan diastolik (Hidayat, 2016). MAP digunakan untuk memeriksa adanya aliran darah yang cukup, resistensi, dan tekanan darah untuk memasok darah ke semua organ mayor (Hariyani & Septiawan, 2022)
Informasi World Health Organization (World Health Organization) tahun 2018 menunjukann kurang lebih 1,13 Miliar orang di dunia mengidap hipertensi, maksudnya 1 dari 3 orang di dunia terdiagnosis hipertensi. Jumlah penyandang hipertensi selalu bertambah tiap tahunnya, diperkirakan pada tahun 2025 hendak terdapat 1,5 Miliar orang yang terserang hipertensi, serta diperkirakan tiap tahunnya 10,44 juta orang wafat akibat hipertensi serta komplikasinya (Kemenkes, 2018). 
Berdasarkan survei awal yang dilakukan dalam bentuk wawancara dengan Kepala Puskesmas di Puskesmas Tikung Lamongan pada tanggal 14 November 2022 bahwa adanya di bulan September sampai bulan November terdapat 80 penderita Hipertensi dan dari data hasil pemeriksaan menunjukan 80% lansia memiliki tekanan darah tinggi 140/90-160/90 mmHg dan 20% lainnya memiliki tekanan darah 100/70-120/80 mmHg dan pengambilan sampel pemeriksaan tekanan darah dari 10 penderita hipertensi yang meliputi 4 penderita yang dikategorikan stadium 1 (Hipertensi Ringan) 140/90 mmHg dan 6 penderita yang dikategorikan stadium 2 (Hipertensi Sedang) 160/90 mmHg. Dari data tersebut dapat diartikan bahwa masalah banyaknya penderita hipertensi dengan tekanan darah tinggi dan hasil dari Mean Arterial Pressure yaitu 123-133 mmHg dapat disimpulkan MAP tinggi. Tekanan  darah  tinggi  dapat  dikarenakan oleh   beberapa   faktor   yaitu   usia,   stress, merokok, obesitas, ataupun obesitas. Hipertensi yang sudah terjadi dalam waktu yang lama dan terus menerus dapat menyebabkan masalah dalam kesehatan lainnya seperti stroke, serangan jantung, gagal jantung, dan  merupakan  penyebab  utama  gagal  ginjal yang kronik (Sari, 2019). Dampak  negatif  dari penyakit hipertensi pada lansia dapat mempengaruhi kualitas hidup lansia (Lindayani, Suwandi, 2018).

Apabila hipertensi tidak diatasi dalam jangka waktu yang lama secra cepat dapat memunculkan plak lemak dalam bilik pembuluh darah (ahterosclerosis) serta plak garam-garam (arteriosclerosis). Atherosclerosis serta arteriosclerosis dapat penyumbat aliran darah sehingga metingkatkan potensi kebocoran dipembuluh darah. Pengobatan hipertensi dapat dilakukan dengan farmakologis maupun non farmakologis. Adapaun pengobatan farmakologis yang bersifat jangka panjang, dipergunakan dalam mengatasi hipertensi berupa diuretik, beta bloker, ACE inhibitor, angiotensin II reseptor blocker dan vasodilator(Atmojo, Bintoro, 2019)
Sedangkan pengobatan non farmakologis dipergunakan untuk pelengkap atau sebagai pendamping dalam mendapatkan pengobatan farmakologis yang lebih baik sehingga dapat mengontrol dan mempertahankan tekanan darah agar tidak semakin meningkat. Secara non farmakologi menggunakan kombinasi terapi rendam kaki air hangat dan terapi relaksasi benson.Terapi rendam air hangat (hidroterapi) efektif dalam penurunan tekanan darah dimana saat setelah diberikan hidroterapi sekitar 50% penderita hipertensi mengalami penurunan tekanan darah menjadi normal tanpa bantuan obat-obatan. Terapi rendam kaki dengan air hangat dapat menimbulkan dampak fisiologis dalam tubuh terutama pembuluh darah agar sirkulasi darah lancar, air mempunyai dampak yang cukup positif pada otot jantung dan paru (Istiqomah, 2017). Sedangakan relaksasi  benson  akan  mengaktifan  saraf  parasimpatis  yang  menstimulasi  untuk  menurunkan  fungsi  sistem  yang ditingkatkan oleh saraf simpatis dan  meningkatkan semua fungsi sistem yang diturunkan oleh saraf simpatis. Relaksasi benson dapat menurunkan aktivitas sistem saraf simpatis yang dapat sedikit melebarkan arteri dan memperlancar peredaran darah sehingga meningkatkan pengiriman oksigen ke seluruh jaringan terutama jaringan perifer yang menurunkan MAP secara bertahap akibat terjadinya hipertensi (Atmojo et al., 2019)
Pada hipertensi dalam pengobatan farmakalogis diberikan, selain itu pengobatan non farmakologis dapat digunakan sebagai pengobatan alternatif yang dijadikan pendamping dalam proses penyembuhan dan mengoptimalkan penanganan. Oleh karena itu penelitian ini melakukan terapi kombinasi terapi relaksasi benosn dan hidroterapi terhadap penurunan tekanan darah dan mean arterial pressure pada penderita hipertensi di Wilayah Kerja Puskesmas Tikung Lamongan. Tujuan penelitian ini dapat mendukung dalam penurunan Penurunan Tekanan Darah Dan Mean Arterial Pressure yang diikuti pasien Penderita Hipertensi.
METODE PENELITIAN
Penelitian ini merupakan penelitian adalah Pre Eksperimental dimana penelitian ini untuk mencari sebab-akibat dengan cara adanya keterlibatan penelitian dengan menggunakan pendekatan  One-group pre-post test design yaitu jenis penelitian dengan mengobservasi suatu kelompok kemudian memberinya perlakukan, dan hasilnya diobservsi. Populasi dalam penelitian ini adalah penderita hipertensi di Puskesmas Tikung Lamongan dengan Teknik sampling consecuting sampling. Jumlah sampel sebanyak 44 penderita hipertensi. Variabel independent pada penelitian ini yakni kombinasi terapi rendam kaki air hangat dan terapi relaksasi benson yang di lakukan selama 20-30 menit. Sedangkan variabel dependen yakni penurunan tekanan darah dan mean arterial pressure. Alat ukur yang digunakan dalam penelitian ini yakni lembar observasi, pengukuran tekanan darah sistolik-diastolik mengunakan tensi meter elektrik dan perhitungan MAP. METODE ANALISIS data menggunakan uji Paired sampel t-test. Penelitian ini sesuai kelayakan etik dalam penelitian yang dilakukan Lembaga Penelitian Dan Pengabdian Masyarakat (LPPM) Universitas Muhamadiyah Lamongan dinyatakan lolos uji etik dengan nomer 250/ EC KEPK – SI 03/ 2023.

HASIL dan PEMBAHASAN

HASIL

Tabel 1 Distribusi Karakteristik Responden Pasien Hipertensi

	Umur
	Frekuensi (N)
	Persentase (%)

	45-55 Tahun
	24
	54.5

	56-65 Tahun
	15
	34.1

	66-75 Tahun
	5
	11.4

	Total
	44
	100.0

	Jenis Kelamin
	Frekuensi (N)
	Persentase (%)

	Pria
	25
	56.8

	Wanita
	19
	43.2

	Total
	44
	100.0

	Tingkat Pendidikan
	Jumlah (N)
	Persentase (%)

	Tidak Sekolah
	6
	13.6

	SD
	11
	25.5

	SMP
	13
	29.5

	SMK/SMA
	14
	31.8

	Total
	44
	100.0

	Pekerjaan
	Jumlah (N)
	Persentase (%)

	Belum Berkerja 
	13
	29.5

	Wirausaha
	8
	18.2

	Wiraswasta
	5
	11.4

	Petani
	18
	40.9

	Total 
	44
	100.0

	Jumlah
	44
	100


Berdasarkan hasil dari tabel 1 diatas dapat dilihat karakteristik responden berdasarkan usia dengan jumlah responden dari 44 penderita hipertensi hampir sebagian besar berusia 45-55 Tahun yaitu sebanyak 24 orang (54.5%) dan sebagian kecil berusia 66-75 Tahun yaitu sebanyak 4 orang (11.4%). Hasil karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin dengan jumlah responden dari 44 penderita yang mengalami hipertensi sebagian besar antara jenis kelamin laki-laki 25 orang (56.8%) dan sebagian kecil jenis kelamin perempuan sebanyak 19 (43.2%). Hasil karakteristik responden berdasarkan Pendidikan dengan jumlah responden dari dari 44 penderita yang mengalami hipertensi sebagian besar antara jenis kelamin laki-laki 25 orang (56.8%) dan sebagian kecil jenis kelamin perempuan sebanyak 19 (43.2%). Hasil  karakteristik responden berdasarkan perkerjaan dengan jumlah responden dari 44 penderita hipertensi sebagian kecil berkerja petani yaitu sebanyak 18 orang (40.9 %) dan sebagian kecil berkerja sebagai wiraswasta sebanyak 5 orang (11.4 %).

Tabel 2 Tekanan Darah Dan Mean Arterial Pressure Sebelum Sebelum Pemberian Kombinasi Terapi Rendam Kaki Air Hangat Dan Terapi Relaksasi Benson Terhadap Penderita Hipertensi  
	No
	Nilai Rata-Rata
	Pre-Sistol
	Pre-Diastol

	1
	Mean
	154.18
	91.09

	2
	Min
	140
	43

	3
	Max
	208
	129

	
	Std. Deviantion
	18.029
	16.885

	P (uji Shapiro wilk) =0.000


	No
	MAP Pre
	Frekuensi
	Presentase (%)

	1
	<70
	0
	0

	2
	70-90
	0
	0

	3
	>90
	44
	100.0

	Jumlah
	44
	100.0


Tabel 3 Tekanan Darah Dan Mean Arterial Pressure Sesudah Sesudah Pemberian Kombinasi Terapi Rendam Kaki Air Hangat Dan Terapi Relaksasi Benson Terhadap Penderita Hipertensi  
	No
	Nilai Rata-Rata
	Pos-Sistol
	Pos-Diastol

	1
	Mean
	141.43
	88.30

	2
	Min
	106
	55

	3
	Max
	200
	122

	
	Std. Deviantion
	18.212
	13.822

	P (Uji Shapiro wilk)= 0.003


	No
	MAP Pos
	Frekuensi
	Presentase (%)

	1
	<70
	0
	0

	2
	70-90
	0
	0

	3
	>90
	44
	100.0

	Jumlah
	44
	100.0


Tabel 4. Pengaruh Pemberian Kombinasi Terapi Rendam Kaki Air Hangat Dan Terapi Relaksasi Benson Terhadap Penurunan Terhadap Penderita Hipertensi   

	Variabel
	Pretest-Posttest (N=44)
	P (uji paired t test)

	
	Mean
	Std Deviation
	

	TD sistolik pre-TD sistolik post
	63.091
	14.976
	0.000

	TD  diastolik pre-TD diastolik post
	53.136
	15.234
	0.000


Sumber : Data primer, 2023

Berdasarkan hasil dari Tabel 2 diatas dapat dilihat tekanan darah dan mean arterial pressure sebelum intervensi dari 44 penderita bahwa nilai rata-rata tekanan darah sistolik dan diastolik sebelum dilakukanan terapi kombinasi rendam kaki air hangat dan terapi relaksasi benson adalah 154.18 untuk pre sistolik dan 91.09 untuk pre-diastolik, dengan pre-sistolik terendah 140 mmHg dan pre-diastolik 43 mmHg, dan nilai rata-rata tertinggi pre-sistolik 208 mmHg dan pre diastoik 129 mmHg   yang diteliti, sebagian besar berjumlah 37 (84.1%) penderita mempunyai tekanan sistolik 140-159 mmHg. Sedangkan MAP keseluruhan berjumlah 44 (100.0%). 

Berdasarkan hasil dari tabel 3 diatas dapat dilihat tekanan darah dan mean arterial pressure arterial sesudah intervensi 44 penderita hipertensi bahwa nilai rata-rata tekanan darah sistolik dan diastolik sesudah dilakukanan terapi kombinasi rendam kaki air hangat dan terapi relaksasi benson adalah 141.43 untuk pre-sistolik dan 88.30 untuk pre-diastolik, dengan pre-sistol terendah 106 mmHg dan pre-diastolik 55 mmHg, dan nilai rata-rata tertinggi pre-sistolik 200 mmHg dan pre-diastolik 122 mmHg besar berjumlah 23 (52.3%). Sedangkan MAP keseluruhan berjumlah 44 (100.0%).

Berdasarkan hasil dari tabel 4 diatas dapat dilihat pengaruh pemebrian intervensi terhadap penurunan tekanan darah dan mean arterial pressure dengan menggunakan uji paired samples test didapatkan nilai tekanan darah sistolik pre-sistolik post (p=0.000) dan nilai tekanan darah diastolik pre - diastolik pos sesudah (p=0.000). Yang dimana masing-masing nilai p<0.005 maka dapat disimpulkan bahwa terdapat pengaruh pemberian terapi kombinasi antara terapi relaksasi benson dan hidroterapi terhadap penurunan tekanan darah pada penderita hipertensi di Wilayah Puskesmas Tikung Lamongan tahun 2023

Tekanan Darah Dan Mean Arterial Pressure Sebelum Diberikan Terapi Kombinasi Terapi Rendam Kaki Air Hangat Dan Terapi Relaksasi Benson.


Berdasarkan Berdasarkan tabel 2 dapat dijelaskan dari 44 penderita bahwa nilai rata-rata tekanan darah sistolik dan diastolik sebelum dilakukanannya terapi kombinasi terapi relaksasi benson dan hidtroterapi yait 154.18 mmHg untuk pre sistolik dan 91.09 mmHg dan untuk pre-diastolik, dengan pre-sistolik terendah 140 mmHg dan pre-diastolik 43 mmHg, dan nilai rata-rata tertinggi pre-sistol 208 mmHg dan pre diastoik129 mmHg   yang diteliti, sebagian besar berjumlah 37 (84.1%) penderita mempunyai tekanan sistolik 140-159 mmHg. Dan untuk mean seluruh atau semua berjumlah 44 (100.0%).


Berdasarkan fakta diatas kemungkinan adanya beberapa Faktor-faktor yang menyebabkan  terjadinya hipertensi. Faktor-faktor dibagi dalam dua kelompok besar yaitu faktor yang tidak dimodifikasi/tidak dapat diubah seperti usia, jenis kelamin, genetik sedangkan faktor yang dapat dimodifikasi/faktor yang dapat diubah yaitu seperti asupan nutrium, pola makan (junk food), asupan lemak, kebiasaan olah raga dan lain sebagiannya. Terjadinya hipertensi perlu peran faktor risiko tersebut secara terus menerus (common underlying risk factor), atau dengan kata lain satu faktor risiko saja belum cukup terjadinya timbul hipertensi (Kemenkes, 2018). Serta menurut pendapat peneliti lain faktor-faktor dari jenis kelamin, usia, gaya hidup ataupun genetik seseorang sangat berpengaruh terjadinya hipertensi yang sesuai hasil yang diperoleh  peneliti.


Berdasarkan pada tabel 1 dapat dijelakan bahwa dari 44 penderita didapatkan dari sebagian besar berjenis kelamin laki-laki yaitu sebanyak 25 penderita atau 56.8% dan perempuan 19 penderita atau 43.2%. Hal ini sesuai dengan teori penelitian yang dilakukan oleh Nafi dan Putriningtyas (2019),  diketahui bahwa laki laki berisiko 8,2 kali mengalami hipertensi dibanding perempuan. Ada gaya hidup laki-laki yang  lebih mungkin untuk meningkatkan tekanan darah daripada gaya hidup wanita. Tetapi sejak masuk masa menopause, wanita lebih banyak mengalami peningkatan tekanan darah sehingga mengakibatkan terjadinya hipertensi kadar hormon variasi tergantung jenis kelamin seseorang. Estrogen sebagian besar dimiliki oleh wanita dan terapkan sebagai faktor pelindung bagi pembuluh darah, penyakit jantung dan hipertensi lebih banyak terjadi pada laki-laki dengan kadar estrogen lebih rendah dari pada pada wanita. Dan peneliti mengambil kesimpulaan bahwa jenis kelamin laki-laki lebih beresiko besar dibandingkan jenis kelamin perempuan. 


Berdasarkan pada tabel 1 dapat dijelaskan bahwa dari 44 penderita sebagian umur 45-55 tahun yaitu 24 penderita atau sebanyak 54.5%, hampir sebagian usia 56-65 tahun yaitu 15 orang atau 34.1% dan sebagian kecil usia 66-75 tahun yaitu 5 atau 11.4%. Hal ini sesuai teori Azhari, (2017) adanya peningkatan tekanan darah biasanya terjadi mulai dari usia 30 sampai 65 tahun, peningkatan biasanya sebanyak 20 mmHg dan mengalami peningkatan diusia 70 tahun. Penelitian ini sejalan dengan penelitian Adam, (2019) bahwasanya semakin bertambah usia maka akan meningkatkan risiko terkena hipertensi. Hal ini dikarenakan menurunnya fungsi kerja sistem kardiovaskuler dan pembuluh darah. Selain itu, bertambahnya usia akan menyebabkan dinding pembuluh menjadi kaku yang dapat peningkatan pada tekanan darah, tentu saja hal ini meningkatkan risiko (Rifai & Safitri, 2022). Adapaun pendapat peneliti bahwa usia sangat berpengaruh dalam terjadinya peningkatan resiko tekanan darah hipertensi, yang mana yang diperoleh oleh peneliti usia 45 tahun keatas.

Berdasarkan pada tabel 1 dapat dijelaskan bahwa dari 44 penderita hampir sebagian besar yang berpendidikan SMK/SMA 14 penderita atau 31.8% mengalami hipertensi dan sebagian kecil penderita yang berpendidikan rendah sebanyak 6 orang atau 13.6%. Berdasarkan hasil penelitian pekerjaan tidak dapat mempengaruhi tekanan darah dikarenakan aktivitas fisik Hasil penelitian ini sejalan dengan Podungge (2020) tidak adanya hubungan antara pendidikan dan hipertensi disebabkan karena kesadaran masyarakat mengenai pola hidup sehat. Walaupun sebagian besar memiliki pendidikan dasar, namun akses terhadap informasi tentang pencegahan dan penanganan hipertensi dapat mudah diperoleh melalui media informasi seperti televisi, internet, koran maupun kegiatan promosi kesehatan yang dilakukan oleh tenaga kesehatan, sehingga walaupun pendidikan rendah namun responden memiliki pengetahuan yang cukup tentang kesehatan.


Menurut penelitian Sinulingga & Samingan, (2019) tidak adanya hubungan signifikan antara pendidikan dengan kejadian hipertensi akan tetapi terdapat kecenderungan untuk hipertensi pada pendidikan yang rendah dikarenakan pendidikan dapat berpengaruh terhadap gaya hidup sehat dan pola makanan yang dikonsumsi sehari-hari. Semakin tinggi tingkat pendidikan seseorang semakin kecil risiko menderita hipertensi dan tingkat pendidikan rendah berisiko lebih besar menderita hipertensi dibandingkan dengan responden yang tingkat pendidikannya tinggi. Sedangkan peneliti dapat menyimpulkan bahwa tidak ada hubungan antara Pendidikan dengan kejadian hipertensi di Wilayah Puskesmas Tikung lamongan.


Berdasarkan pada tabel 1 dijelaskan bahwa dari 44 penderita hampir sebagian yang berkerja sebagai petani 18 penderita atau 40.9% mengalami hipertensi dan sebagian kecil penderita yang berkerja wiraswasta 5 penderita atau 11.4%. Berdasarkan hasil penelitian menjelaskan pekerjaan tidak mempengaruhi tekanan darah dikarenakan aktivitas fisik kurang beresiko menderita hipertensi karena kurangnya aktivitas fisik cenderung mempunyai denyut jantung yang lebih tinggi sehingga otot jantung harus bekerja lebih keras pada setiap kontraksi. Semakin keras dan sering otot jantung harus memompa maka akan semakin besar tekanan yang diberikan kepada arteri, sehingga dapat beresiko terjadinya penyakit hipertensi. Akan tetapi pekerjaan dengan beban pekerjaan yang tinggi juga dapat mempengaruhi tekanan darah. Hal itu dapat disimpulkan bahwa aktivitas fisik yang berlebihan juga dapat memicu meningkatnya denyut jantung dan akan menyebabkan terjadinya hipertensi.
Tekanan Darah Dan Mean Arterial Pressure Setelah Diberikan Terapi Kombinasi Terapi Rendam Kaki Air Hangat Dan Terapi Relaksasi Benson.


Berdasarkan Tabel 3 bahwa dari 44 penderita hipertensi bahwa nilai rata-rata tekanan darah sistolik dan diastolik sesudah dilakukanan terapi kombinasi rendam kaki air hangat dan terapi relaksasi benson 20-30 menit dengan jeda 5 menit setelah terapi pemeriksaan kembali tekanan darah yaitu 141.43 mmHg untuk pre-sistolik dan 88.30 mmHg untuk pre-diastolik, dengan pre-sistol terendah 106 mmHg dan pre-diastolik 55 mmHg, dan nilai rata-rata tertinggi pre-sistolik 200 mmHg dan pre-diastoik 122 mmHg besar berjumlah 23 (52.3%). Nilai mean seluruh atau semua berjumlah 44 (100.0%). Dari hal tersebut dapat diketahui bahwa rendam kaki air hangat dan relaksasi benson dapat menurunankan tekanan darah pada penderita hipertensi. Hal tersebut karena responden bersedia diberikan perlakukan rendam kaki air hangat dan terapi relaksasi benson.


Berdasarkan teori Hambing (2017), Hidroterapi atau rendam kaki air hangat adalah secara ilmiah yaitu air hangat terdapat dampak fisiologis bagi tubuh pertama dampaknya air hangat membuat sirkulasi darah menjadi lancar. Pada pengobatan tradisional di Cina bahwa kaki merupakan jantung kedua pada manusia oleh karena itu ada banyak titik akupuntur ditelapak kaki terdiri enam meridian yaitu hati, kantung empedu di kandung kemih, jantung, ginjal, limfa dan perut sehingga mewakili (berhubungan) dengan seluruh bagian tubuh terutama organ vital jantung berada pada terdapat telapak kaki kiri sehingga bisa memperbaiki sirkulasi darah ke jantung. Merendam kaki dengan air panas bisa memanaskan seluruh tubuh, meningkatkan sirkulasi darah kebagian atas dan menekan sirkulasi (Saputra et al., 2022)

Adapun pengecekan 5 menit setelah perlakukuan dikarenakan terjadiannya perpindahan hangat,dari air hangat masuk kedalam tubuh. Cara kerja dari air hangat ini bisa meningkatkan aktifitas (sel) dengan cara metode pengaliran energi melalui konveksi atau pengaliran lewat medium cair. Serta bisa memberikan efek fisiologis pada bagian tubuh manusia seperti jantung (Oktavianti & Insani, 2022)

Dan berdasarkan teori Meiyana (2019), Penurunan tekanan darah setelah perlakuan dengan relaksasi nafas dalam. Terapi relaksasi teknik pernapasan diafragma ini sangat baik untuk dilakukan setiap hari oleh penderita tekanan darah tinggi agar membantu relaksasi otot tubuh terutama otot pembuluh darah sehingga mempertahankan elastisitas pembuluh darah arteri sehingga dapat menurunkan tekanan darah. Dan peneliti menyimpulkan bahwa terdapat pengaruh efektif dalam pemberian kombinasi terapi rendam kaki air hangat dan terapi relaksasi benson. Sehingga seharunya masyarakat dapat mengobatai atau mengurangi teksanan darah mereka dengan secara mandiri, untuk mendapatkan hasil yang lebih efektif. Pada kenyataannya jarang sekali penderita menggunakan pengobatan alternaif ini mereka lebih mengandalkan pengobatan dari puskesmas yang mana lebih mudah dan efektif walaupun dapat memuat ketergantuangan.

Pengaruh Pemberian Kombinasi Terapi Rendam Kaki Air Hangat dan Terapi Relaksasi Benson Terhadap Penurunan Terhadap Penderita Hipertensi Di Puskesmas Tikung Lamongan.


Berdasarkan dari analisis tabel menunjukan bahwa dengan pemberian terapi relaksasi benson dan hidroterapi menyebabkan penurunan tekanan darah yang signifikan. Berdasarkan tabel  4 dimana dengan menggunakan uji paired samples test didapatkan hasil nilai tekanan darah pre-sistolik post-sistolik (p=0.000) dan nilai tekanan darah pre-diastolik post-diastolik (p=0.000). Yang dimana rata-rata nilai p<0.005 maka dapat disimpulkan bahwa terdapat ada pengaruh pemberian kombinasi terapi relaksasi benson dan hidroterapi terhadap penurunan tekanan darah dan MAP pada penderita hipertensi di Wilayah Puskesmas Tikung Lamongan tahun 2023.


Berdasarkan penjelasan di atas dalam pemberian terapi rendam kaki air hangat (hidroterapi) sejalan dengan hasil peneitian yang dilakukan oleh Potoh (2017) di Wilayah kerja Puskesmas Balongsari-Surabaya yaitu tentang pemberian rendam kaki air hangat (hidroterapi) terhadap penurunan tekanan darah pada lansia menderita hipertensi diperoleh p value= 0,000, maka dapat disimpulkan terdapat penurunan tekanan darah sistol dan diastol sebelum dan sesudah diberikan rendam kaki air hangat.

Hasil penelitian Joko tri dkk (2018) adanya pengaruh terapi relaksasi benson terhadap penurunan tekanan darah di Desa Unaggahan dengan uji statistik dengan uji statistik dengan paired t-test dan didapatkan hasil penelitian p=0.001 pada kelompok perlakuan dan p=0.005 pada kelompok kontrol, yang artinya (p<0.005). Hasil penelitian Sari (2015), dengan uji  statistik  didapatkan  nilai  p  0,001  maka  dapat  diartikan ada  pengaruh  teknik  kombinasi  hidroterapi  rendam  hangat  dan  terapi relaksai  benson  terhadap  penurunan tekanan  darah  pada  pasien  hipertensi, atau adanya  perbedaan  yang  signifikan  antara  TD  sebelum  dan  TD  sesudah perlakuan.

Terapi rendam kaki air hangat atau hidroterapi adalah salah satu yang diberikan efek terapeutik sehingga berdampak fisiologis bagi tubuh. Adapun dampak tersebut dapat mempengaruhi oksigenasi dijaringan, sehingga dapat mencegah kekakuan otot, menghilangkan rasa nyeri, menenangkan jiwa dan merilekskan tubuh (Meiyana et al., 2019). Dan adapun secara teoritis mekanisme relaksasi nafas dalam pada sitem pernafasan dalam menurunkan tekanan darah adalah berupa suatu keadaan inspirasi dan ekspirasi pernafasan dalam frekuaensi pernafasan 6-10 kali permenit sehingga terjadi peningkatan peregangan di arkus aorta dan sinus karotis diterima dan diteruskan oleh syaraf vagus ke medulla oblongata sehingga terjadi peningkatan reflek baroreseptor (Aji, 2016). Sehingga dapat disimpulkan bahwa terapi non farmakologi dengan mengunakan kombinasi terapi rendam kaki air hangat dan terapi relaksasi benson dapat mempengaruhi penurunan tekanan darah pada  penderita hipertensi di Wilayah Puskesmas Tikung Lamongan Tahun 2023.     
SIMPULAN
1. Hampir Sebagian penderita di Wilayah Puskesmas Tikung Lamongan sebelum diberikannya kombinasi terapi relaksasi benson dan hidroterapi, lebih dari sebagian besar penderita memiliki tekanan darah 140/99-179/109 mmHg atau hipertensi tingkat 1 dan hipertensi tingkat 2.

2. Hampir sebagaian warga di Wilayah Puskesmas Tikung Lamongan setelah diberikan terapi relaksasi benson dan hidroterapi, hampir sebagian besar  hipertensi tingkat 1 dan normal

3. Terdapat pengaruh tekanan darah dan mean arterial pressure sebelum dan setelah diberikan terapi relaksasi benson dan hidroterapi terhadap penderita hipertensi sehingga mengalami penurunan tekanan darah signifikan yaitu p = 0.000.
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