
54  

BAB 5 

SIMPULAN DAN SARAN 

5.1 Simpulan 

5.1.1 Penerapan Evidance Based Nursing 

Setelah dilakukan intervensi rendam kaki sekali dalam sehari selama tiga 

hari berturut turut pada 2 pasien lansia hipertensi di padukuhan Somodaran 

Yogyakarta, menunjukan hasil adanya penurunan tekanan darah pada lansia 

tersebut. 

5.1.2 Tekanan darah lansia 1 sebelum dilakukan intervensi rendam kaki dengan 

air hangat adalah 143/83 mmHg dan lansia 2 adalah 163/93 mmHg. 

5.1.3 Tekanan darah lansia setelah penerapan rendam kaki dengan air hangat 

selama tiga hari lansia 1 dengan TD 120/70 mmHg dan lansia 2 dengan TD 

151/91 mmHg 

5.1.4 Perbedaan tekanan darah sebelum dan setelah dilakukan intervensi rendam 

kaki air hangat pada lansia 1 tekanan sistoliknya sebesar berkurang 23 

mmHg dan diastolik 13 mmHg. Pada lansia 2 tekanan sistolik berkurang 12 

mmHg dan tekanan diastolik 2 mmHg. 

5.2 Saran 

5.2.1 Bagi peneliti selanjutnya 

Diharapkan dapat melakukan penelitian lanjutan dengan berbagai literature 

dengan jumlah responden yang lebih dari dua sehinga lebih akurat. 

5.2.2 Bagi lansia 

Menggunakan secara rutin dan bertahap terapi komplementer yang sudah 

diajarkan. 
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