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Abstrak  

Lansia merupakan kelompok usia diatas 60 tahun yang rentan mengalami berbagai perubahan fisiologis, termasuk penurunan 

elastisitas pembuluh darah yang berdampak pada peningkatan tekanan darah atau hipertensi. Hipertensi merupakan salah satu 

masalah kesehatan yang paling umum terjadi pada lansia, dengan nilai tekanan darah sistolik lebih dari 140 mmhg dan 

diastolik lebih dari 90 mmHg. pengelolaan hipertensi dapat dilakukan melalui pendekatan farmakologis dan non 

farmakologis. Salah satu bentuk intervensi non farmakologis yang mudah diterapkan dan berdampak positif adalah terapi 

relaksasi genggam jari, yaitu gerakan ringan dengan gerakan lambat dan terkontrol. Metode: Penelitian ini menggunakan 

studi kasus pendekatan asuhan keperawatan pada 2 lansia dengan riwayat hipertensi di UPT PSTW Husnul Khotimah Dinas 

Sosial Provinsi Riau. Intervensi yang diberikan adalah terapi relaksasi genggam jari secara rutin selama 2 kali sehari, setiap 

pagi dan sore selama 3 hari berturut - turut dengan durasi 30 menit setiap sesi. Hasil implementasi menunjukkan adanya 

penurunan tekanan darah yang signifikan setelah penerapan terapi relaksasi genggam jari dan napas dalam, dilaksanakan 

secara teratur di dapatkan hasil preetest pada Tn.H yaitu 150/90 mmHg dan hasil postest yaitu 128/80 mmHg, dan pada Tn.S 

di dapatkan hasil preetest yaitu 151/90 mmHg dan pada postest di dapatkan hasil 135/80 mmHg. Terapi ini terbukti dapat 

meningkatkan relaksasi, sirkulasi darah, serta dapat menurunkan tekanan darah secara bertahap. Oleh karena itu, terapi 

relaksasi genggam jari dan napas dalam direkomendasikan sebagai bagian dari intervensi keperawatan non farmakologis 

untuk mengontrol hipertensi pada lansia. 

 

Kata Kunci: hipertensi, intervensi nonfarmakologis, lansia, tekanan darah, terapi relaksasi genggam jari dan napas dalam 

 

PENDAHULUAN 
Lanjut usia (lansia) merupakan tahap akhir dalam siklus kehidupan manusia, yaitu individu yang berusia ≥60 tahun (Mare 

& Sukmawati, 2024). Pada fase ini, lansia mengalami berbagai perubahan fisik, psikologis, sosial, dan spiritual yang dapat 

meningkatkan kerentanan terhadap masalah kesehatan, salah satunya hipertensi (Putri, 2021). Hipertensi pada lansia menjadi 

perhatian penting karena dapat memperburuk kondisi kesehatan secara keseluruhan serta meningkatkan risiko komplikasi 

serius seiring bertambahnya usia dan jumlah populasi lansia (WHO, 2020). 

Hipertensi didefinisikan sebagai kondisi peningkatan tekanan darah dengan nilai sistolik ≥140 mmHg dan/atau diastolik 

≥90 mmHg (Wulandari et al., 2023). Penyakit ini termasuk dalam kelompok penyakit kronik yang prevalensinya terus 

meningkat dan dikenal sebagai silent killer karena sering tidak menunjukkan gejala pada tahap awal, namun berpotensi 

menyebabkan komplikasi seperti penyakit jantung, stroke, dan gagal ginjal (Simanjuntak et al., 2021; Hamidah, 2022). World 

Health Organization (WHO) melaporkan bahwa pada tahun 2023 sekitar 1,28 miliar orang dewasa di dunia menderita 

hipertensi, dengan kecenderungan meningkat pada usia lanjut. 

Di Indonesia, persentase penduduk lansia terus mengalami peningkatan dan diikuti dengan tingginya angka kejadian 

hipertensi pada kelompok usia tersebut (BPS, 2024; Kemenkes RI, 2024). Di Provinsi Riau, hipertensi masih menjadi masalah 

kesehatan yang signifikan, termasuk pada lansia yang tinggal di Panti Sosial Tresna Werdha (PSTW). Kondisi ini dipengaruhi 

oleh berbagai faktor, seperti perubahan fisiologis akibat proses penuaan, stres psikososial, penurunan aktivitas fisik, serta pola 

hidup yang kurang sehat. 

Penatalaksanaan hipertensi terdiri dari terapi farmakologis dan nonfarmakologis. Pendekatan nonfarmakologis, seperti 

modifikasi gaya hidup dan teknik relaksasi, memiliki peran penting sebagai terapi pendamping obat. Salah satu teknik yang 

mudah diterapkan adalah relaksasi genggam jari dan napas dalam, yang terbukti dapat menurunkan aktivitas saraf simpatis, 

meningkatkan relaksasi, dan membantu menurunkan tekanan darah (Agustin et al., 2019; Handayani, 2020). Oleh karena itu, 

penerapan terapi relaksasi genggam jari dan napas dalam pada lansia penderita hipertensi menjadi intervensi nonfarmakologis 

yang potensial untuk mendukung pengendalian tekanan darah dan meningkatkan kualitas hidup lansia. Penulisan karya ilmiah 
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akhir ners (KIAN) ini bertujuan untuk menganalisis pengaruh terapi relaksasi genggam jari dan napas dalam terhadap tekanan 

darah pada lansia penderita hipertensi. 

 

METODE 
Penelitian ini merupakan penelitian terapan dengan desain studi kasus yang bertujuan untuk menganalisis penerapan terapi 

relaksasi genggam jari dan napas dalam terhadap penurunan tekanan darah pada lansia penderita hipertensi. Variabel 

independen dalam penelitian ini adalah terapi relaksasi genggam jari dan napas dalam, sedangkan variabel dependen adalah 

tekanan darah. Subjek penelitian adalah lansia penderita hipertensi yang tinggal di UPT PSTW Husnul Khotimah Provinsi 

Riau. Analisis data dilakukan menggunakan uji paired t-test untuk mengetahui perbedaan tekanan darah sebelum dan sesudah 

intervensi. 

Intervensi yang diberikan mengacu pada prinsip Evidence-Based Nursing Practice (EBNP), yaitu terapi nonfarmakologis 

berupa relaksasi genggam jari yang dikombinasikan dengan teknik napas dalam. Terapi ini bertujuan menurunkan tekanan 

darah secara alami tanpa penggunaan obat-obatan. Pelaksanaan intervensi dilakukan selama tiga hari berturut-turut dengan 

frekuensi dua kali sehari, yaitu pada pagi dan sore hari, dengan durasi 30 menit setiap sesi. Prosedur intervensi mengacu pada 

penelitian Karunia Rosa (2023), yang menyatakan bahwa relaksasi genggam jari efektif menurunkan tekanan darah pada lansia 

apabila dilakukan secara rutin dan teratur. 

Pelaksanaan terapi diawali dengan pengukuran tekanan darah awal menggunakan sphygmomanometer digital. Selanjutnya, 

responden diposisikan duduk atau berbaring dengan nyaman, kemudian dilakukan relaksasi genggam jari secara berurutan 

mulai dari ibu jari hingga kelingking, masing-masing selama 3–5 menit sambil melakukan napas dalam secara perlahan dan 

terkontrol. Terapi dilakukan secara terpandu di ruangan dengan sirkulasi udara yang baik. Setelah seluruh rangkaian terapi 

selesai dan intervensi berlangsung selama tiga hari, dilakukan kembali pengukuran tekanan darah untuk menilai perubahan 

tekanan sistolik dan diastolik. 

Evaluasi penerapan dilakukan dengan membandingkan hasil pengukuran tekanan darah sebelum dan sesudah intervensi 

menggunakan lembar observasi dan panduan Standar Operasional Prosedur (SOP). Subjek penelitian dipilih berdasarkan 

kriteria inklusi, yaitu lansia berusia ≥60 tahun dengan hipertensi ringan hingga sedang (tekanan darah sistolik 140–160 mmHg 

dan/atau diastolik 90–110 mmHg), bersedia mengikuti terapi, serta memiliki riwayat merokok. Kriteria eksklusi meliputi lansia 

yang sedang menjalani terapi nonfarmakologis lain, menjalani pengobatan antihipertensi yang tidak stabil, atau tidak bersedia 

mengikuti penelitian hingga selesai. 

Hasil evaluasi menunjukkan adanya penurunan tekanan darah yang signifikan pada kedua subjek penelitian (Tn. H dan Tn. 

S) setelah diberikan intervensi selama tiga hari. Penurunan tekanan darah terjadi secara konsisten baik pada tekanan sistolik 

maupun diastolik, sehingga mendukung efektivitas terapi relaksasi genggam jari dan napas dalam sebagai intervensi 

nonfarmakologis yang mudah diterapkan pada lansia penderita hipertensi di lingkungan panti sosial. 

Penelitian ini telah melalui kaji etik dan memperoleh persetujuan dari Komite Etik Penelitian Kesehatan Universitas Hang 

Tuah Pekanbaru dengan Nomor: 086/KEPK/UNIV-HTP/XII/2025-KIAN. Seluruh responden diberikan penjelasan mengenai 

tujuan, prosedur, serta manfaat penelitian dan diminta menandatangani informed consent sebelum pelaksanaan intervensi.. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
1. Asuhan Keperawatan Tn. H 

Pengkajian keperawatan pada Tn. H menunjukkan bahwa klien datang dengan keluhan utama pusing, rasa berat di tengkuk, 

dan sesak napas yang dirasakan sejak 2–3 hari sebelum pengkajian. Keluhan pusing muncul terutama saat berdiri atau 

beraktivitas dan sering disertai berdebar, sedangkan sesak napas muncul hilang timbul dan memberat saat terpapar asap rokok 

atau melakukan aktivitas ringan. Klien memiliki riwayat hipertensi dan asma sejak usia muda, dengan kebiasaan merokok 

lebih dari lima batang per hari serta pola makan yang tidak teratur akibat sering melewatkan waktu makan. Pemeriksaan fisik 

menunjukkan tekanan darah awal 151/92 mmHg, wheezing halus saat ekspirasi, kekuatan otot ekstremitas skala 3, dan tanda 

vital lain dalam batas kompensasi. Secara psikososial, klien memiliki hubungan sosial yang baik di lingkungan panti, emosi 

relatif stabil, namun tidak pernah dikunjungi keluarga sehingga terkadang mengalami stres psikologis. 

Berdasarkan pengkajian menyeluruh, masalah keperawatan utama yang ditegakkan adalah manajemen kesehatan tidak 

efektif dan ketidakpatuhan, yang ditandai dengan kebiasaan merokok aktif, ketidakteraturan minum obat antihipertensi, serta 

kurangnya aktivitas fisik. Intervensi keperawatan difokuskan pada pemantauan tanda vital, edukasi manajemen hipertensi dan 

kepatuhan minum obat, dukungan perubahan perilaku hidup sehat, serta penerapan intervensi berbasis EBN berupa terapi 

relaksasi genggam jari dan napas dalam. Implementasi dilakukan selama tiga hari berturut-turut dengan frekuensi dua kali 

sehari selama 30 menit, diawali dengan pengukuran tekanan darah sebelum terapi dan diakhiri dengan pengukuran ulang 

setelah terapi. 

 

Tabel 1 Hasil Evaluasi Penurunan Tekanan Darah Tn.H Sebelum Dan Sesudah Intervensi Terapi Relaksasi Genggam jari 

Dan Napas Dalam 

Pertemuan 

Ke 

Hari, Tanggal/jam Tekanan Darah 

Preetest Posttest 

1 Selasa, 02 Desember 2025 / 10.00 151/92 136/82 

2 Rabu, 03 Desember 2025 / 10.00 145/86 125/74 
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3 Kamis, 04 Desember 2025 / 10.00 150/90 128/80 

 

Evaluasi menunjukkan bahwa setelah diberikan terapi relaksasi genggam jari dan napas dalam, terjadi penurunan tekanan 

darah yang konsisten pada Tn. H setiap hari intervensi. Pada hari ketiga sempat terjadi peningkatan tekanan darah sebelum 

terapi yang dipengaruhi faktor stres psikososial, namun setelah terapi tekanan darah kembali menurun hingga mencapai 

kategori lebih terkontrol. Hasil ini menunjukkan bahwa terapi relaksasi genggam jari efektif membantu menurunkan tekanan 

darah dan meningkatkan respons adaptif klien terhadap pengelolaan hipertensi. 

 

Grafik 1 Grafik Penurunan Tekanan Darah Tn. H Sebelum dan Sesudah Intervensi 

 
 

2. Asuhan Keperawatan Tn. S 

Pengkajian keperawatan pada Tn. S, lansia usia 85 tahun, menunjukkan keluhan utama vertigo yang sering kambuh 

terutama saat perubahan posisi dan pada malam hari, disertai rasa tidak stabil saat berjalan dan mudah lelah. Klien memiliki 

riwayat hipertensi yang tidak dikelola secara optimal karena ketidakpatuhan minum obat dan jarang memantau tekanan darah. 

Pemeriksaan awal menunjukkan tekanan darah 158/88 mmHg, kesadaran compos mentis, kondisi umum lemah ringan, serta 

kekuatan otot ekstremitas skala 4. Pemeriksaan fisik tidak menunjukkan gangguan neurologis fokal, namun terdapat risiko 

gangguan keseimbangan. Secara psikososial, klien memiliki emosi stabil dan hubungan sosial cukup baik di panti, namun 

terdapat kerinduan terhadap keluarga yang memengaruhi kondisi emosional. 

Masalah keperawatan yang ditegakkan pada Tn. S adalah nyeri akut berhubungan dengan vertigo dan risiko jatuh akibat 

usia lanjut dan gangguan keseimbangan. Intervensi keperawatan diarahkan pada manajemen nyeri, pencegahan jatuh, edukasi 

mobilisasi aman, serta penerapan terapi relaksasi genggam jari dan napas dalam sebagai intervensi nonfarmakologis untuk 

membantu menurunkan tekanan darah dan meningkatkan relaksasi. Implementasi dilakukan selama tiga hari berturut-turut 

dengan durasi 30 menit setiap sesi, diawali dengan pengukuran tekanan darah pretest dan diakhiri dengan posttest setelah 

terapi. 

 

Tabel 2 Implementasi dan Hasil Pengukuran Tekanan Darah Tn. S Sebelum dan Sesudah Intervensi 

Pertemuan 

Ke 

Hari, Tanggal/jam Tekanan Darah 

Preetest Posttest 

1 Selasa, 02 Desember 2025 / 10.00 158/88 130/80 

2 Rabu, 03 Desember 2025 / 10.00 145/86 129/81 

3 Kamis, 04 Desember 2025 / 10.00 151/90 135/80 

 

Hasil evaluasi menunjukkan adanya penurunan tekanan darah yang signifikan pada Tn. S setelah diberikan terapi relaksasi 

genggam jari dan napas dalam. Meskipun pada hari ketiga tekanan darah sempat meningkat sebelum terapi akibat faktor 

emosional karena memikirkan keluarga, setelah intervensi tekanan darah kembali menurun ke kategori lebih terkontrol. Selain 

itu, klien tampak lebih rileks, keluhan vertigo berkurang, dan risiko jatuh dapat diminimalkan melalui edukasi dan 

pendampingan mobilisasi. 
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Grafik 2 Grafik Penurunan Tekanan Darah Tn. S Sebelum dan Sesudah Intervensi 

 

 
  

Berdasarkan kasus yang dikelola, terdapat dua responden dengan riwayat penyakit kronis yang berbeda namun memiliki 

kesamaan penyakit penyerta berupa hipertensi. Responden pertama, Tn. H, memiliki riwayat asma, gastritis, dan hipertensi, 

sedangkan responden kedua, Tn. S, memiliki riwayat vertigo dan hipertensi. Kondisi ini menunjukkan bahwa hipertensi pada 

lansia sering muncul bersamaan dengan penyakit kronis lain dan memerlukan pengelolaan yang komprehensif karena masing-

masing penyakit dapat saling memengaruhi kondisi kesehatan secara keseluruhan. Hipertensi sebagai penyakit kronis ditandai 

dengan peningkatan tekanan darah yang berlangsung lama dan berpotensi memperburuk penyakit penyerta. Pada Tn. H, 

hipertensi dapat memperberat kondisi asma karena peningkatan tekanan darah dan stres fisiologis dapat memicu sesak napas, 

terlebih dengan adanya kebiasaan merokok. Selain itu, pengelolaan hipertensi pada Tn. H juga perlu mempertimbangkan 

kondisi gastritis, karena penggunaan obat-obatan tertentu dan pola makan yang tidak teratur dapat memicu peningkatan asam 

lambung. Sementara itu, pada Tn. S, hipertensi berhubungan dengan vertigo, karena gangguan aliran darah ke otak akibat 

tekanan darah yang tidak terkontrol dapat memicu keluhan pusing berputar dan gangguan keseimbangan. 

Ditinjau dari etiologi penyakit, asma yang dialami Tn. H merupakan penyakit inflamasi kronik saluran napas yang dipicu 

oleh hiperreaktivitas bronkus, alergen, aktivitas berat, serta perubahan cuaca. Kondisi ini diperberat oleh adanya gastritis, 

karena peningkatan asam lambung dapat memicu refleks bronkospasme. Hipertensi pada Tn. H kemungkinan dipengaruhi oleh 

faktor usia, gaya hidup, kebiasaan merokok, serta stres berkepanjangan akibat penyakit kronis yang diderita. Pada Tn. S, 

vertigo umumnya disebabkan oleh gangguan sistem vestibular yang dapat diperburuk oleh tekanan darah yang tidak terkontrol, 

sehingga meningkatkan risiko ketidakseimbangan dan jatuh. 

Manifestasi klinis yang muncul pada kedua responden sesuai dengan teori penyakit yang mendasarinya. Tn. H 

menunjukkan keluhan sesak napas yang muncul saat kelelahan atau terpapar pencetus tertentu, disertai nyeri ulu hati, rasa 

panas di dada, mual akibat gastritis, serta keluhan sakit kepala dan mudah lelah akibat peningkatan tekanan darah. Pada Tn. S, 

manifestasi klinis yang dominan berupa pusing berputar, gangguan keseimbangan saat berdiri atau berjalan, serta sakit kepala 

yang sering muncul bersamaan dengan peningkatan tekanan darah. Kondisi ini menunjukkan bahwa hipertensi berperan 

signifikan dalam memperburuk keluhan utama yang dialami kedua responden. 

Berdasarkan karakteristik usia, kedua responden termasuk dalam kelompok dewasa hingga lanjut usia, di mana risiko 

penyakit degeneratif seperti hipertensi meningkat seiring bertambahnya usia. Penurunan elastisitas pembuluh darah pada lansia 

menyebabkan peningkatan resistensi vaskular perifer sehingga tekanan darah cenderung meningkat. Faktor usia ini menjadi 

salah satu penyebab utama hipertensi pada kedua responden dan berkontribusi dalam memperberat penyakit penyerta yang 

dimiliki. Ditinjau dari jenis kelamin, kedua responden berjenis kelamin laki-laki, yang secara teori memiliki risiko lebih tinggi 

mengalami hipertensi akibat faktor gaya hidup, seperti kurangnya aktivitas fisik, pola makan tinggi garam dan lemak, 

kebiasaan merokok, serta konsumsi kafein. Faktor-faktor tersebut dapat memperburuk kondisi hipertensi dan berdampak pada 

penyakit lain seperti asma pada Tn. H dan vertigo pada Tn. S. 

Berdasarkan konsep keperawatan, kedua kasus memerlukan pendekatan holistik yang mencakup pengelolaan tekanan 

darah, pengendalian gejala penyakit utama, serta edukasi kesehatan yang berkelanjutan. Pada Tn. H, fokus asuhan keperawatan 

diarahkan pada peningkatan manajemen kesehatan dan kepatuhan terhadap terapi hipertensi, mengingat masih adanya 

kebiasaan merokok dan ketidakteraturan dalam pengelolaan penyakit. Sementara itu, pada Tn. S, asuhan keperawatan 

difokuskan pada pencegahan risiko jatuh akibat vertigo, pemantauan tekanan darah secara rutin, serta edukasi mengenai 

perubahan posisi tubuh secara perlahan. Meskipun kedua responden memiliki diagnosis medis yang berbeda, hipertensi 

menjadi masalah kesehatan utama yang memengaruhi kondisi klinis secara keseluruhan, sehingga pengelolaan yang tepat, 

berkesinambungan, dan terintegrasi sangat diperlukan untuk meningkatkan kualitas hidup lansia. 

Intervensi keperawatan yang diberikan pada kedua responden meliputi terapi generalis sesuai standar asuhan 

keperawatan, dengan fokus pada manajemen kesehatan dan kepatuhan terhadap terapi hipertensi pada Tn. H, serta pencegahan 

risiko jatuh dan penurunan nyeri akut akibat vertigo pada Tn. S. Selain intervensi keperawatan dasar, kedua responden 

diberikan terapi nonfarmakologis berupa relaksasi genggam jari dan napas dalam sebagai upaya membantu menurunkan 

tekanan darah. Terapi ini diajarkan dan diterapkan secara mandiri oleh responden dengan pendampingan perawat, kemudian 

dilakukan evaluasi terhadap respon dan hasil implementasi. 

Terapi relaksasi genggam jari dan napas dalam merupakan salah satu intervensi nonfarmakologis yang efektif dan mudah 

diterapkan pada lansia penderita hipertensi. Terapi ini dilakukan selama 30 menit pada pagi dan sore hari selama tiga hari 
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berturut-turut. Secara fisiologis, genggaman pada jari tangan yang dikombinasikan dengan napas dalam mampu menstimulasi 

sistem saraf perifer dan jalur energi tubuh, sehingga mengurangi aktivitas saraf simpatis dan meningkatkan aktivitas saraf 

parasimpatis. Slow deep breathing secara teratur dapat meningkatkan sensitivitas baroreseptor dan merangsang pelepasan 

neurotransmiter endorfin, yang berperan dalam menurunkan denyut jantung, menyebabkan vasodilatasi pembuluh darah, dan 

menurunkan resistensi perifer. Proses ini berkontribusi pada penurunan tekanan darah secara bertahap. 

Selain mekanisme fisiologis, terapi relaksasi genggam jari juga berperan dalam menyeimbangkan emosi dan menurunkan 

stres psikologis. Setiap jari diyakini memiliki keterkaitan dengan emosi dan fungsi organ tertentu, sehingga stimulasi melalui 

genggaman jari dapat membantu meredakan kecemasan, ketakutan, kemarahan, kesedihan, dan ketegangan emosional. 

Kombinasi dengan napas dalam memberikan efek relaksasi yang lebih optimal, menenangkan sistem limbik, serta 

meningkatkan rasa nyaman dan ketenangan pada lansia. Efek relaksasi ini menurunkan produksi hormon stres seperti adrenalin 

dan noradrenalin, sehingga kerja jantung menjadi lebih efisien dan tekanan darah menurun. 

Hasil penerapan intervensi pada kedua responden menunjukkan adanya penurunan tekanan darah yang signifikan setelah 

diberikan terapi relaksasi genggam jari dan napas dalam. Temuan ini sejalan dengan hasil penelitian sebelumnya yang 

menunjukkan bahwa terapi relaksasi genggam jari dan napas dalam efektif menurunkan tekanan darah sistolik dan diastolik 

pada penderita hipertensi dengan nilai p < 0,05. Dengan demikian, terapi relaksasi genggam jari dan napas dalam dapat 

dijadikan sebagai alternatif pemecahan masalah dan intervensi keperawatan nonfarmakologis yang aman, mudah, dan efektif 

dalam membantu pengelolaan hipertensi pada lansia. Terapi ini tidak hanya berperan dalam menurunkan tekanan darah, tetapi 

juga meningkatkan rasa nyaman, mengurangi nyeri kepala dan pusing, serta memperbaiki kualitas hidup lansia secara 

keseluruhan, sehingga sangat dianjurkan sebagai terapi pendamping selain pengobatan farmakologis. 

 

KESIMPULAN 
Berdasarkan analisis asuhan keperawatan pada Tn. H dan Tn. S dengan hipertensi, dapat disimpulkan bahwa hasil 

pengkajian, penegakan diagnosis, perencanaan, implementasi, dan evaluasi asuhan keperawatan telah sesuai dengan teori serta 

standar SDKI, SLKI, dan SIKI. Kedua klien menunjukkan faktor risiko dan manifestasi klinis hipertensi yang konsisten, 

sehingga tidak ditemukan kesenjangan antara teori dan praktik. 

Penerapan terapi relaksasi genggam jari dan napas dalam sebagai intervensi nonfarmakologis terbukti efektif dalam 

menurunkan tekanan darah sistolik dan diastolik pada kedua klien setelah dilakukan secara rutin selama tiga hari. Intervensi ini 

juga memberikan efek relaksasi, meningkatkan kenyamanan, serta mendukung pengendalian hipertensi pada lansia. 

Dengan demikian, terapi relaksasi genggam jari dan napas dalam dapat direkomendasikan sebagai terapi pendamping 

nonfarmakologis dalam asuhan keperawatan lansia dengan hipertensi untuk membantu mengontrol tekanan darah dan 

meningkatkan kualitas hidup.. 
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