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Abstract. Background: The prevalence in the world according to WHO data (2020) is approximately 972 million
people or 26.4% of the population with hypertension. The prevalence rate in Surakarta City, Jebres sub-district
is 92,614 people, Mojosongo village is the first with a prevalence of hypertension incidence of 12,447 patients.
The development of complementary medicine has a very rapid percentage increase. Globally, complementary
therapy to reduce blood pressure has been widely practiced, for example, such as finger clasp therapy and deep
breathing. Objective: Knowing the difference in blood pressure before and after the application of finger grip
relaxation and deep breathing to lower blood pressure. Methods: Handling hypertension with finger grasping
therapy is carried out on hypertensive patients with a research method carried out by means of before being given
treatment [ treatment, the variables are observed first (pretest) after which measurements are taken again after
being given treatment (post test). Results: Handling hypertension with finger clasp therapy and deep breathing
which is given once a day. This therapy is given for I day, the therapy is carried out for 30 minutes in one meeting.
This therapy can reduce the patient's blood pressure. Conclusion : Finger grasping therapy and deep breathing
can reduce high blood pressure in patients with hypertension.
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Abstrak. Latar belakang : Prevalensi menurut di dunia menurut data WHO (2020) terdapat kurang lebih sekitar
972 juta orang atau 26, 4% populasi mengidap hipertensi. Prevalensi angka kejadian di Kota Surakarta kecamatan
Jebres sebanyak 92.614 jiwa, kelurahan Mojosongo menduduki pertama dengan prevalensi kejadian hipertensi
scbanyak 12447 penderita. Perkembangan pengobatan komplementer memiliki presentase peningkatan yang
sangat pesat. Secara global terapi komplementer untlhmenurunk;m tekanan darah telah banyak dilakukan
contohnya seperti Terapi genggam jari dan nafas dalam. Tujuan : Mengetahui perbedaan tekanan darah sebelum
dan sesudah penerapan relaksasi genggam jari dan nafas dalam untuk menurunkan tekanan darah. Metode :
Penanganan hipertensi dengan terapi genggam jari dilakukan pada penderita hipertensi dengan metode penelitian
yang dilakukan dengan cara sebelum diberikan treatmen/perlakuan, variabel diobservasi terlebih dahulu (pretest)
setelah itu dilakukan pengukuran lagi setelah diberikan perlakuan (post resr). Hasil : Penanganan hipertensi
dengan terapi genggam jari da tarik nafas dalam yang diberikan sebanyak 1 kali dalam satu hari. Terapi ini

diberikan selama 1 hari, terapi dilakukan selama 30 menit dalam satu kali pertemuan . Terapi ini dapat menurunkan




tekanan darah pasien. Kesimpulan : Terapi genggam jari dan tarik nafas dalam dapat menurunkan tekanan darah
tinggi pada penderita hipertensi.

Kata Kunci : Hipertensi, Gengam jari, Nafas Dalam

1. LATAR BELAKANG

Prevalensi menurut World Health Organization (WHQ) tahun 2020 menunjukkan, di
seluruh dunia sekitar 972 juta orang atau 2649% populasi mengidap hipcrtenﬁ' dengan
perbandingan 26,6% pria dan 26,1% wanita (Badan Pusat Statistik, 2021). Prevalensi
hipertensi di Indonesia pada kelompok usia 15-24 tahun adalah 13,2% pada kelompok usia 25-
34 tahun adalah 20,1%, kelompok umur 35-44 tahun 31,6% usia 45-54 tahun 45 3%, usia 55-
64 tahun 55.2% untuk usia 65-74 tahun 63,2% sedangkan lebih dari 75 tahun adalah 69.5%,
dengan prevalensi yang tinggi tersebut hipertensi yang tidak disadari jumlahnya bisa lebih
tinggi lagi (Kemenkes RI, 2019). Dinas Keschatan Provinsi Jawa Tengah tahun 2019
memaparkan bahwa hipertensi menempati urutan pertama pada proporsi PTM (Penyakit Tidak
Menular) dengan presentase sebesar 64.83% dari 1.593931 kasus yang terlaporkan
(Kemenkes, 2019). Hasil tersebut juga terlihat dari data jumlah penderita hipertensi di kota
Surakarta sebanyak 92.614 jiwa penderita hipertensi. Sedangkan prevalensi angka kejadian
hipertensi tertinggi di kota Surakarta, kecamatan Jebres, di kelurahan Mojosongo, Sibela
sebanyak 12.447 penderita (Dinkes, 2022).

Akibat yang di timbulkan apabila hipertensi tidak terkontrol akan mengalami penyakit
stroke, jantung koroner, gagal ginjal dan kebutaan. Penatalaksanaan untuk penderita hipertensi
adalah dengan farmakologi dan non farmakologi (Handayani, 2020). Terapi farmakologi
berupa pemberian obat dengan jenis-jenis medikasi antihipertensi meliputi diuretik, penyekat
betaadregenik atau beta-blocker, vasodilator, penyekat saluran kalsium dan penghambat enzim
pengubah angiotensin. Mengonsumsi obat antihipertensi dalam jangka yang lama dapat
menyebabkan terjadinya Drug Related Problems. Adapun, pengobatan dalam jangka yang lama
dapat menimbulkan efek samping obat yang menyebabkan terjadinya kerusakan pada beberapa
organ tertentu (Ainurrafiq et al.,2019).

Berdasarkan jurnal tentang terapi non farmakologi dalam pengendalian tekanan darah
pada pasien hipertensi membuktikan bahwa 100% terapi non farmakologi efektif dalam
menurunkan tekanan darah pada pasien hipertensi. Teknik non farmakologi yang digunakan
dalam jurnal yang terpilih yaitu salah satunya terapi relaksasi genggam jari, yang mana terapi
ini efektif dalam mengendalikan tekanan darah pada pasien hipertensi. Menurut (Irfan et al.,
2022) menyatakan bahwa tekanan darah tinggi dapat diturunkan melalui perubahan gaya hidup

diantaranya manajemen stress. Relaksasi merupakan salah satu teknik pengolahan diri yang




didasarkan pada cara kerja sistem saraf simpatis. Terapi relaksasi yang dapat dilakukan adalah
dengan menggunakan terapi relaksasi genggam jari dan nafas dalam. Terapi relaksasi genggam
jari dapat dilakukan karena sangat mudah dan dapat dilakukan secara mandiri serta membantu
mengurangi stress yang akan mengakibatkan meningkatnya tekanan darah. Relaksasi nafas
dalam selain untuk menurunkan intensitas nyeri, terapi ini dapat meningkatkan ventilasi paru
dan meningkatkan oksigenisasi darah (Agustin etal.,2019).

Berdasarkan studi pendahuluan yang telah dilakukan pada tanggal 22 Mei 2024 hasil
dari wawancara dan observasi terhadap penderita hipertensi di Mojosongo, Jebres, Surakarta
di peroleh data bahwa dari 10 responden mengalami hipertensi. Hasil wawancara dan observasi
didapatkan data 5 responden mengalami hipertensi tingkat 1, 3 responden mengalami
hipertensi tingkat 2, 2 responden mengalami hipertensi tingkat berat. Dari 10 responden yang
mengalami hipertensi di dapatkan 7 responden menyatakan rutin mengkonsumsi obat
antihipertensi, 3 responden mengatakan tidak rutin mengkonsumsi obat antuhipertensi, dan 10
responden tersebut mengatakan belum mengetahui tentang Teknik non farmakologis terapi
genggam jari. Berdasarkan uraian di atas maka penulis tertarik untuk melakukan penerapan
tentang “Penerapan Terapi Genggam Jari dan Nafas Dalam Terhadap Tekanan Darah Pada
Penderita Hipertensi™.

2. KAJIAN TEORITIS

Hipertensi merupakan kondisi seseorang dimana mengalami peningkatan tekanan darah
di atas normal. Seseorang dinyatakan hipertensi apabila tekanan darah sistole 140 mmHg atau
lebih dan tekanan darah %ﬁlstole 90 mmHg atau lebih (Handayani, 2020). Menurut (Agustin et
al., 2019) mengemukan bahwa menggenggam jari sambil menarik nafas dalam dalam dapat
mengurangi dan menyembuhkan ketegangan fisik dan emosi, karena genggaman jari akan
menghangatkan titik titik keluar dan masuknya energi pada meridian yang terletak pada jari
tangan kita. Tititk-titik refleksi pada tangan akan memberikan rangsangan secara spontan pada
saat genggaman. Rangsangan tersebut akan memberikan gelombang kejut atau listrik menuju
otak. Gelombang tersebut diterima otak dan diproses dengan cepat menuju saraf pada organ
yang mengalami gangguan, sehingga sumbatan jalur energi menjadi lancar. Menurut
(Kristiyan, 2024) menyatakan bahwa relaksasi genggam jari dengan relaksasi nafas dalam
mampu secara signifikan memengaruhi tekanan darah. Salah satu penelitian membahas bahwa
menggenggam jari diiringi dengan relaksasi nafas dalam mampu mereduksi ketegangan fisik
dan psikologis. Hal ini disebabkan karena kegiatan menggenggam jari akan memengaruhi
titik energi pada meridian jari tangan. Rangsangan ini memberikan gelombang yang langsung

menuju ke otak, sechingga akan diproses ke menuju organ yang memiliki masalah. Penelitian




serupa juga mengungkapkan bahwa tindakan ini mampu berpengaruh pada tekanan
darah penderita hipertensi secara signifikan. Intervensi ini mampu menghasilkan implus
yang dikirim melalui saraf-saraf aferen non nosiseptor yang mengakibatkan pintu
gerbang di talamus tertutup sehingga terjadi keterlambatan stimulus yang menuju korteks
serebri. Kondisi ini akan menimbulkan efek relaksasi. Jadi, dapat disimpulkan kedua
intervensi ini relevan sebagai pendekatan nonfarmakologis untuk mengontrol tekanan

darah penderita hipertensi.

3. METODE PENELITIAN

Metode penelitian ini merupakan penelitian yang dilakukan dengan cara sebelum
diberikan treatmen/perlakuan, variabel diobservasi terlebih dahulu (pretest) setelah itu
dilakukan pengukuran lagi setelah diberikan perlakuan (post test). Subjek penelitian penulis
adalah dua orang penderita hipertensi yang bersedia diberikan Teknik genggam jari dan nafas
dalam di Kelurahan Mojosongo, Kecamatan Jebres, Kota Surakarta sesuai dengan kriteria
inklusi dan ekslusi. Kriteria inklusi hipertensi stage 1 dan 2, usia 30-59, bersedia menjadi
responden penelitian, belum pernah di ajarkan terapi relaksasi genggam jariéan nafas dalam.
Kriteria ekslusi wanita hamil, mengkonsumsi obat anti hipertensi. Penerapan dilakukan selama
1 hari, terapi dilakukan selama 30 menit dalam satu kali pertemuan. Instrument penelitian

menggunakan lembar monitoring hipertensi, blood pressure monitor.

4. HASIL DAN PEMBAHASAN

HASIL
Hasil Pengukuran Tekanan Darah Pada Pasien Hipertensi Sebelum dilakukan

Penerapan Terapi Genggam Jari dan Nafas Dalam

Tabel 4.1 Hasil Pcaukumn Tekanan Darah Pada Pasien Hipertensi Sebelum
dilakukan Penerapan Terapi Genggam Jari dan Nafas Dalam

No Tanggal Nama Tekanan Darah sebelum penerapan
1. 10/07/2024 Ny. S 151/95 @mHg
2, 10/07/2024 Ny. W 145/95 mmHg

Sumber : Data primer, 2024
Berdasarkan Tabel 4.1, Tekanan darah pada kedua responden saat sebelum diberikan

terapi genggam jari dan nafas dalam pada Ny. S 151/95 mmHg tekanan darah tersebut termasuk
dalam kategori hipertensi stadium 1. Pada Ny. W 145/95 mmHg tekanan darah tersebut

termasuk dalam kategori hipertensi stadium 1.




Hasil Pengukuran Tekanan Darah Pada Pasien Hipertensi Sesudah dilakukan

Penerapan Terapi Genggam Jari dan Nafas Dalam

Tabel 4.2 Hasil Peagukuran Tekanan Darah Pada Pasien Hipertensi Sesudah

dilakukan Penerapan Terapi Genggam Jari dan Nafas Dalam

No Tanggal Nama Tekanan Darah sebelum penerapan
1. 10/07/2024 Ny. S 139/90 @@mHg
2. 10/07/2024 Ny. W 130/85 mmHg

Sumber : Data primer, 2024
Berdasarkan Tabel 4.2, Tekanan darah pada kedua responden saat sesudah diberikan

terapi genggam jari dan nafas dalam pada Ny. S 139/90 mmHg tekanan darah tersebut termasuk
dalam kategori prahipertensi. Pada Ny. W 130/85 mmHg tekanan darah tersebut termasuk
dalam kategori prahipertensi.

Hasil Perbandingan Tekanan Darah Sebelum dan Sesudah dilakukan Terapi Genggam

Jari Dan Nafas Dalam

Tabel 4.3 Hasil Perbandingan Tekanan Darah Sebelum dan Sesudah
dilakukan Terapi Genggam Jari Dan Nafas Dalam
No Nama Sebelum Sesudah Keterangan
1.  NyS 151/95 mmHg  139/90 mmIlg  Penurunan sistolik 12 mmlHg dan
2 diastolik 5 mmHg
2. NyW 145095 mmHg 130/85 mmHg  Penurunan sistolik 15 mmHg dan
diastolik 10 mmHg

Sumber : Data primer, 2024
Berdasarkan Tabel 4.3 diatas, penerapan terapi genggam jari dan nafas dalam dilakukan
selama 1x24 jam yang dilasanakan di Dusun Sibela pada tanggal 10 juli 2024. Berdasarkan
hasil tekanan darah yang didap%oleh peneliti terhadap Ny.S dan Ny.W didapatkan hasil

adanya penurunan tekanan darah pada kedua responden.

PEMBAHASAN
1. Pengamatan Nilai Tekanan Darah Sebelum dilakukan Terapi Genggam Jari dan
Nafas Dalam
Berdasarkan data hasil wawancara sebelum dilakukan penerapan terapi genggam jari
dan nafas dalam pada Ny.S dan Ny.W di Dusun Sibela. Tekanan darah sebelum dilakukan
implementasi pada Ny.S adalah 151/95 mmHg dan Ny.W memiliki tekanan darah 145/95
mmHg, hipertensi yang diderita kedua responden masuk kriteria hipertensi stadium 1. Kedua
responden dikatakan hipertensi stadium 1 hal ini sesuai dengan teori (Ambarwati & Rosyid,
2024) yang menyatakan hipertensi dengan tekanan darah sistolik 140-159 mmHg dan diastolik
90-99 mmHg.




Faktor yang mempengaruhi kondisi kedua responden salah satunya adalah usia.
Peningkatan tekanan darah ini disebabkan karena elastisitas dinding aorta menurun, katup
jantung menebal, dan meningkatkan resistensi pembuluh darah perifer. Sejalan dengan
penelitian (Agustin et al., 2019) bahwa rata-rata perempuan akan mengalami tekanan darah
tinggi (hipertensi) setelah menopause yaitu usia diatas 45 tahun.

Faktor selanjutnya yang berpengaruh terhadap naiknya tekanan darah pada kedua
responden adalah genetik. Kedua reponden yaitu Ny. S dan Ny. W memiliki Riwayat penyakit
keturunan hipertensi yaitu dari ibu kedua responden. Hal ini sesuai dengan teori yang
disampaikan oleh (Yuli Hilda Sari et al., 2019) menyatakan bahwa faktor genetik juga
sebagian besar mempengaruhi terjadinya hipertensi yakni 442% selebihnya tidak
mempengaruhi, faktor genetic terjadinya hipertensi sebanyak 558% hanya berbeda 11,6%
saja dimana sebagian besar orang tua riwayat orang tua,saudara nenck atau kakek serta
saudara responden juga berisiko terkena hipertensi.

Faktor pemicu naiknya tekanan darah pada kedua responden adalah kurangnya menjaga
pola makan, kedua responden yaitu Ny.S dan Ny.W mengatakan sangat suka mengonsumsi
makanan yang mengandung kadar garam yang tinggi seperti ikan asin. Pola kosumsi garam
terhadap responden sangat berpengaruh terhadap terjadinya hipertensi. Hal ini sesuai dengan
teori yang disampaikan oleh (Purwono et al., 2020) Garam memiliki hubungan yang sebanding
dengan timbulnya hipertensi. Asupan natrium yang tinggi akan menyebabkan pengeluaran
berlebihan dari hormon natrioretik yang secara tidak langsung akan meningkatkan tekanan
darah.

Faktor penyebab naiknya tekanan darah pada kedua responden yaitu Ny.S dan Ny.W
dipengaruhi oleh faktor yang tidak dapat diubah seperti usia dan genetik (keturunan) dan juga
faktor yang dapat diubah seperti pola makan.

2. Pengamatan Nilai Tekanan Darah Sesudah dilakukan Penerapan Terapi Genggam
Jari dan Nafas Dalam

Setelah dilakukan penerapan terapi genggam jari dan nafas dalam pada Ny.S dan Ny W
di Dusun Sibela selama 1x24 jam dengan waktu 30 menit tekanan darah pada Ny. S menjadi
139/90 mmHg termasuk dalam prahipertensi sedangkan Ny .W menjadi 130/85 mmHg
termaslé dalam prahipertensi.

Terdapat hasil adanya perubahan penurunan tekanan darah sesudah diberikan intervensi
terapi genggam jari dan nafas dalam pada Ny.S dan Ny. W Penelitian ini menunjukkan bahwa
penerapan terapi genggam jari dan nafas dalam dapat bermantaat terhadap penderita hipertensi

yaitu mampu menurunkan tekanan darah. Penurunan tekanan darah terjadi setelah pemberian




terapi. Teknik relaksasi genggam jari (fingerhold) adalah salah satu terapi komplementer yang
dipercaya menimbulkan rasa nyaman dan rileks serta dapat mengaktiftkan sistem saraf
parasimpatis sehingga dapat menurunkan denyut jantung, frekuensi pernafasan, dan tekanan
darah (Handoyo et al., 2022).

Hal ini sejalan dengan pendapat (Kardiatun et al., 2020) yang menjelaskan bahwa
Teknik relaksasi genggam jari merupakan cara yang mudah untuk mengelola emosi dan
mengembangkan kecerdasan emosional. Sesuai dengan teori dalam (Agustin et al., 2019)
mengemukan bahwa menggenggam jari sambil menarik nafas dalam dalam dapat mengurangi
dan menyembuhkan ketegangan fisik dan emosi, karena genggaman jari akan menghangatkan
titik titiﬁkeluar dan masuknya energi pada meridian yang terletak pada jari tangan kita.

Relaksasi nafas dalam dapat menurunkan tekanan darah baik itu tekanan sistolik
maupun diastolik. Kerja dari terapi ini dapat memberikan pereganggan kardiopulmonari.
Stimulasi peregangan di arkus aorta dan sinus karotis diterima dan diteruskan oleh saraf vagus
ke medula oblongata (pusat regulasi kardiovaskuler), dan selanjutnya terjadinya peningkatan
refleks baroreseptor. Impuls aferen dari baroreseptor mencapai pusat jantung yang akan
merangsang saraf parasimpatis dan menghambat pusat simpatis, sehingga menjadi vasodilatasi
sistemik, penurunan denyut dan kontraksi jantung. Perangsangan saraf parasimpatis ke bagian—
bagian miokardium lainnya mengakibatkan penurunan kontraktilitas, volume sekuncup
menghasilkan suatu efek inotropik negatif. Keadaan tersebut mengakibatkan penurunan
volume sekuncup dan curah jantung. Pada otot rangka beberapa serabut vasomotor
mengeluarkan asetilkolin yang menyebabkan dilatasi pembuluh darah dan akibatnya membuat
tekanan darah menurun (Parinduri, 2020).

3. Perbandingan Hasil Akhir Antara 2 Responden Sebelum dan Sesudah diberikan
Terapi Genggam Jari dan Nafas Dalam

Hasil yang diperoleh dari pemaparan diatas dapat dideskripsikan terdapat perbedaan
tekanan darah sebelum dan sesudah diberikan terapi genggam jari dan nafas dalam kepada
Ny.S dan Ny.W di Dusun Sibela pada tanggal 10 juli 2024, tekanan darah sebelum diberikan
terapi genggam jari dan nafas dalam pada Ny.S 151/95 mmHg dan pada Ny W 145/95 mmHg
sedangkan tekanan darah sesudah melakukan te&\pi genggam jari dan nafas dalam pada Ny.S
139/90 mmHg dan pada Ny.W 130/85 mmHg. Terdapat penurunan tekanan darah sistolik 12
mmHg dan diastolik 5 mmHg pada Ny.S dan terjadi penurunan tekanan darah sistolik 15
mmHg diastolik 10 mmHg pada Ny.W.

Perbedaan ini bisa terjadi karna di pengaruhi oleh aktifitas fisik, Ny. S mengatakan pada

saat dilakukan penerapan terapi genggam jari dan nafas dalam Ny. S jarang beraktivitas,




sedangkan Ny. W mengatakan rutin melakukan jalan santai pada pagi hari. Aktivitas fisik yang
kurang akan menyebabkan organ tubuh, aliran darah serta oksigen terhambat sehingga
menimbulkan peningkatan tekanan darah. Olahraga atau menjalankan rutinitas aktivitas fisik
bisa membantu menurunkan tekanan darah atau membantu tekanan darah menjadi stabil
(Wirakhmi, 2023).

Hasil penelitian menunjukkan tekanan darah pada kedua responden sebelum dilakukan
penerapan terapi relaksasi genggam jari dan nafas dalam pada Ny. S dan Ny. W termasuk dalam
kategori grade 1. Responden mengalami hipertensi grade 1 dapat dipengaruhi oleh faktor usia,
stress, dan genetik. Berdasarkan usia Ny. S berusia 47 tahun dan Nyd’v berusia 51 tahun. Usia
merupakan faktor risiko hipertensi yang tidak dapat dimodifikasi. Usia dewasa dimulai dari
usia diatas 18 tahun mempunyai risiko tinggi mengalami hipertensi berkaitan erat dengan pola
hidup. Usia dewasa ini akan dibagi lagi dalam tiga tahapan rentang usia yaitu dewasa muda
(18-40 tahun), dewasa menengah (40-65 tahun) dan terakhir dewasa tua dengan usia diatas 65
tahun. Usia dewasa menjadi faktor risiko yang berpengaruh besar dengan hipertensi karena
seiring bertambahnya usia kemampuan dan mekanisme tubuh meningkat dan terjadi penurunan
secara perlahan. Usia dewasa merupakan kelompok risiko yang rentan mengalami hipertensi
dan hipertensi meningkat dengan bertambahnya usia (Ekarini et al., 2020).

Pasien Ny. S mengalami stres yang dika:elakan hanya tinggal bersama suami dan jauh
dari anak-anaknya sechingga merasakan kesepian. Stres adalah tanggapan atau reaksi terhadap
berbagai tuntutan atau beban atasnya yang bersifat non spesifik namun, disamping itu stres
dapat juga merupakan Ektor pencetus, penyebab sekaligus akibat dari suatu gangguan atau
penyakit (Putri, 2019). Hipertensi dapat diakibatkan oleh stres yang diderita individu, sebab
reaksi yang muncul terhadap impuls stres adalah tekanan darah meningkat. Selain itu,
umumnya individu yang mengalami stres sulit tidur, sehingga akan berdampak pada tekanan
darahnya yang cenderung tinggi (Munawaroh, 2021). .

Sesudah pemberian terapi genggam jari dan nafas dalam terdapat penurunan tekanan
darah sistolik sebesar 12 mmHg dan diastolik 5 mmHg pada Ny. S. Sedangkan pada pasien
kedua yaitu Ny. W terjadi penurunan sistolik sebesar 15 mmHg dan diastolik sebesar 10
mmHg. Dibuktikan dengan tekanan darah sebelum dilakukan terapi genggam jari dan nafas
dalam pada Ny. S sebesar 151/95 mmHg termasuk ke dalam kategori hipertensi grade 1
sedangkan pada Ny. W sebesar 145/95 mmHg termasuk ke dalam kategori hipertensi grade 1
dan setelah dilakukan penerapan terapi genggam jari dan nafas dalam terjadi penurunan
tekanan darah pada Ny. S 139/90 mmHg dan Ny. W 130/85 mmHg termasuk ke dalam kategori
prahipertensi. Terjadi selisih penurunan tekanan darah yang lebih besar pada Ny. W




dibandingkan tekanan darah Ny. S. Perbedaan penurunan ini disebabkan oleh faktor eksternal
yang dapat diubah.
5. KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil penelitian tentang penerapan terapi genggam jari dan nafas dalam
terhadap penurunan tekanan darah pada penderita hipertensi di Dusun Sibela selama 1x24 jam
di pagi hari terdapat kesimpulan bahwa sebelum penerapan terapi genggam jari dan nafas
dalam pada Ny.S dan Ny.W terjadi penurunan tekanan darah sistolik pada Ny.S sebesar 12
mmHg dan Ny W sebesar 15 mmHg sedangkan tekanan darah diastolik pada Ny.S sebesar 5
mmHg dan Ny.W sebesar 10 mmHg. Hasil penelitian ini tidak lepas dari keterbatasan selama
pelaksanaan terapi genggam jari dan nafas dalam, adapun keterbatasannya antara lain:
perbedaan usia, stres karena banyak pikiran yang dapat mempengaruhi hasil tekanan darah.
Selain itu peneliti juga tidak dapat melakukan pengamatan aktivitas dan pola makan yang dapat
memicu tekanan darah seseorang menjadi meningkat. Saran bagi peneliti selanjutnya
diharapkan penerapan ini dapat memberi masukan untuk mengaplikasikan terapi genggam jari
dan nafas dalam terhadap penurunan tekanan darah pada penderita hipertensi dengan waktu

yang lebih maksimal dan jumlah responden lebih banyak.
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