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P6dahqlua!. Penlakit d€seneratifFng umum diderila lanta sahh s3unye adalCl

hiD.rtensi s.lah sau, tere--pi non fannakologi y.ng daPat diberihn pada FsieE
hiroertEr3i edalah tekn0( rehksasi dhllEmnf. faitu aromaere berSamot d€nt-
metode inhalrsi dao Erdam kald Penelitian iri befttiuan unurk melgctehui pcrbe(ht
efelcifus pemberian aronlacare bergamd melalui inhalasi dan rendam kaki te ad+
penln8kaEtr kenfarEnan.

Iaiodq Detain Quasi elsPerimen d€ntan nrncrngan 3 keloraPok prrt*t p'sttest,

teknflr oenmmbilan sanpel;urp6ive samplin& SamPel TS L.nsb pembagiin kelompok

tontroi ae-n perl2loran' masing-masin8 25 rcsponden denSaD ere gikcPmpdfn
berdisarhn oencunaan ob, hbenensl dan Ekanan darah Variabel hdeP€ndal

aromaore bJrgairot den6rn meoa" inh.lasl dar rendam kaki variabel dcpend€o

tenvemanan. lotrumen General Comiort Quettioonafe dan SOP arcm"arc bcrSrmot

miode inhalasi dan rendam kaki Analisa daE Wic(0(,n siSned renks lest dan l(tuslJ
Wallis untuk uii kenf.manan.

Hall: PerbaDdingaD tlntket kenyamanan rlta_rata ti8a kelompok dhsalbls denga[ ui
kruskal waltis didipadoo data perbedae! rata_rita Fda Pr€ test 1 dan post te5 4 @
kelompok inhat si meninSkat rat _rate {'1.20, kelonpok rendam mcoiDglat reta'reE

4f,s{'dan kelompokkonEol menirSkat t'.ta'ritr 2 8,2 5, der8eh nilarp vdu€ 3 0.05 HaC

peneltbn menu niukan ada perbedaan ti8nifikan tinSlat kenFnanan

I(rrlrtrlxrlaD: Aromacare berXamot denSrn m€tode lnhalasi o€Ihberikan dampak fary
ba < teihadap peningkaan kenyannnan, padaldlen hipen€n i direkomcnde5ilen unoik

aiUeruun edutorl tenang cara meningt€d(an kenfatnanan denSan peEberial

arolnacarc d€ngan inhda3i.

IAta Ku!.|

ammaer€ bergamct (cia.us berS.mb) trlet de inhehti; a.ottEere berSamot (citru5

berflamb) mEtode retldem; hberteffI keryarMnan.

ABSTRATT

lnEoallcUon: Tte common degenerative illnesr which is sutrered by the elderly is

hypertetrsion. Non-pharmacological theraPy that can b€ Siven to h)plrtension PatierE
is i relaxstion metlo4 for example, arom. care bergamot witi inhalation method ard

soakirg the feel method. The purpose of my study is to know the difference in the

eFecr{eness of gMng arors care bergamot ( Citrus beryania) by inhalation method and

wet feet method to comfort.

fiGrtod- This study used the Quasi Bxperiment method with thr€e groups pretett po6t'

tert deiign with pu rposive samplinS techniqu e ResPondents wfio *ere involved in tlle
siudy il;re 75 p€ople The independe variable wds aroma car€ bergamot with
inhaiation method and soakin8 the feet method dre dependent rariable comfon. The
insrru meot is Gencral Comfo( Question nai.e and SPO aroma care inhalation method and

soal.ing the feet method. Data .nalfzEd to hvestlSate comfort used Wilcnxon slSned
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ran}(s test dan Rruskal wallis to examine blood pressurc decent used sample T'test and

ANOVA test

Rcsult The differetce in ttle effe.tiv€ness of Eiving aroma ere berglmot by inhalation
method i{i& Kruslet WaUis to comfort incease 44,20, soakhg feet method omfoft
increase 41,54 and the control Eroup 2 8,2 6 with a p "!?lu e < 0,0 5. The leslrlB ofthe study

showed a difference in comfort level.

Concluslor: Aromacare bergamot with inhalatiion method Save a good effect for older
people to increasing comfoft. For hyperteDsion, patients were Slven educatlon about the

rey to increasing comfort use Aromacre ber8amot with inhal,atiotr methods.

I&yword3

hypeftention; comfoq aronla(are bergamotj inhalation meth(d, scldng method

Nuup sebagal:

1. PENDAHULUAN

Prcvalensi pasien hipeftensi di dunia Pada tahun
2025 diperkirakan akan melonjak meniadi 1,5 miliyr
orang (WHO,2015). Di Indonetia tendiri hipertenti
merupakan penyebab kematian nomor 3 setelah
strok? dan tuberkulosis, yakni 6,7Va dari populasi

kehatian pada semua umur (Arora 2008)
Bertambahnya usia secara progresif membuat
elastisitas dinding aorta menurun yang

mengakibatlan teiadinya hlpertensi [Aspiani, 2014).
selain faktor usia penyebab hlpertensi pada lansia

adalah tingkat kenyamanan yang tidak terPenuhi baik
secara nslk, psi kologi, sosi al kulErral den lingkungan
dapat mempengaruhi kualitas hidup lansia [Nugroho,
20121. Lansia yang men8elami stres ak n
meningkatkan resistensi pembuluh darah p€rifer dan

curah,antung sehinga akan menstimulasi aktivltas
saraf simpetatis [Nugoho, 2012). Shrdi pendahuluan
yang dilakuken pada tanS8al 29 SePlember 2018 di
UEI Pelayanan Sosial Tresna Werdha (P$Wl
Pasuruan didapatlen hasil 78 lansia U2,89
%)(Rekam medis UFf Pelayanan Sosiel Tresna
werdha, 2018). mengalami hipertensi. 10 dari 10

lansia mengatakan bahwa penyakit hipertensi
mengSanggu aktinbs mereka di panti kerena pusin&
telingga berdentung dan suker tidur. Upaya yang

sudrh dilakukan pand dengan obat anti hiperteNi,
diet garam dan senam tetapi belum optihal dalam
menurunkan hipertensi.

Penyekit hipertenst telah m€ngenai seluruh
bengsa di dunia, menurul World Health orgonizotion

penduduk lndonesia yangmengalami hlpertensi pada

umur 18 tahun ke atas (WHO,2015). Di indonesia,
prevalensi hipertensi terjadi pada kelompok PoPulasi
lansia berusie dietas 60 tahun yaitll sebesar 65,4010

dan menduduki peringkat ke 5 dalam daftar penyaldt
yang menyebabkan kematian terutama pada
golongan laniut usia (Xesehatan, 2013). Prevalensi
Hipertensi di Surabaya sebesar 13,470lo atau sekitar
935.736 penduduk, denSan proporsi laki-laki sebesar

DesL D. F.. Has, E. M. M., & Wahyuni, E D (2020). Perbe&an Efektifitas Pemberian

Aromae.e Bertemot (Cifix Berga,7.ia) melalui Metode Inhalasi dan Rendam Kaki
terhadap Kenfamanan. /ndotlfsktn l. ol Commnity Heoldr lvurr, 5(2),102'107 i)s
Io 10+ 731!(h!.!-:€-e I8

13,78yo (387.913 penduduk) dan perempuan sebesar

l3.25yo (547.A23 Penduduk) (Kesehatan

Kementerian, 2017). Berdasarkan stldi pendahuluan
yang dilelekan di UgI Pelayanan Sosiel Tresna
Werdha P6uruar pade 28 September 2018
didapatkah hasil penyakit lansia terbenyak yaitu
hipertensi yaitu 78 orary (72,8 % ) (Rekam medis
lJgI Pelayanan Sosid Tresna Werdha Pasuruan,
2018).

Hipertensi pada lansia dlsebabkan bertambahnya
usia secara progresif, perubahan pada elastisitas
dinding aorta henurun, kahrp janhng menebal dan

meniadi kaku, meningkabya resistensl pembuluh
darah perlfer dan penurunan elasusitzs pada
pembuluh darah sehingga tekanan darah secara
otomatis menjadl naidan mengekibatkan teiadinya
hipertensi lAspiani, 2014). Akibahya lansia banyek

\yang mengeluh sakit kepala, pusing lenas,
kelelahan, sesek nafas, gelisah, mual muntah,
epistsksis, kerad,Iell (Ch!-r.H., Le€, S.H., Yoo, 2013).

Aromocore yenq dapat digunakan untuk
meningkatkan kenyamanan pada pasien hipertensi
primer antara lain l:vender, mawar, bergamot, ylahS'
ylang dan marojam [Chang & Shen, 2011).

Kandungan lil,dlool dari bergamot lebih besar
diantara jenis rninyak oromocore yang lein yalul
sebesar 34,62 % sedangkan pada lavendet l/nalool

125,12 Vo), m*tar {21,01 o/a), ylzll,e-ylerg 112,79 Va)

der merjoiam (14,68 %) (Che-ng & Shen, 2011).
BergaJtrot (CitruJ bergorrial memiliki kandungan
utama yaiu linolool dAn lindyl dcetate (Cosa, et al,
zolo).linalool yang membedkan efek
menenangkan/relaksasi dan memberikan efek
menSanurk [Pinna, Pasca]q La Regin4 & orlandini,
2Ot2).

Iohannessen (2013) mengatekan penggunaan
oromocorc essential oil mempunyai efek utame
melalui kulit dan penciuma[ tetapi belum ada
peneliUan yang memberdingkan seberapa besar
pengxuh aromacare bergamot melalui inhalasi dan
rehdam kaki terhadap tingkat kenyamanan. Sehingga

htE://e-jou mal.unair.ac.idl UCHN I 103
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peneliti terErik untuk melihat pealedaan efektitiB
pefiberie\ aromacare beryafiol (Cittus bergafilo)
melalui metode inhalasi dan r€ndam kaki terhadap
kenyamanan lansia hlpertensi.

2. METODE

Desain penelitian Quasy expeiment dengan

rancanSan pm test and post t4tdrsion- Populasi
dalam peneliban ini adalah seluruh lansia yang
mcnSalami hipert€nsi di UPI Pelayanan Sosial Trcsna
Werdha Pasuruan sejumlah 78 lansla yang
dengalami tekanrm darah tinSgl. Teknik penStmbil an

sampel pada penelitian ini edalah teknik PurPossive

Sanpling del, didapatkan 75 lansia ,Gitlrla Inkl6
pada pcnelitj.n irlij ssie > 60 tahun,

Terdiagnosis hipertensi oleh dokter puskesmas

atau p€hrgas kesehatan dengan Tekanan dat'ah
sistollk> 1,+0mmHg - 179 mmHg atau Tekanan darah
diastollk > 90 '>109 mmH& Tidak ada Sangguan
penciuman, tidak ada aler$ oomocdrc bet&afioi-
sedan8kan unurk kriteria eklusl adalah sedang
menlalanl terapi lain, Penyakit penyerta ( Diabetes
mellltus, Stroke, Gagal gln,{I, cehrs benl stress
berat), Hipertensi berat lTekenah darah slstollk >
180 rnmHg den atau tekenan dlastollk > ll0 mmHg),
mengalami luka pada kaki.

Pemb4ian kelompok kontrol dan perlakuan
masing-msing 25 r6ponden denSan cara
dikelompobn berdasarkan penguna:rn obat
hipertensi dan tekanan daiah. Variabel lndependen
aromocore berytmol dengan metode inhalesi dan

rendam kaki. Vaflabel dependen kenyamanan.
lnsuumen penelitian yang digunakan yaibl

kuisioner data demografi dan dwayat penSobatan

hipertensi yang terdiri dari 9 pertanyaan yang tardlri
dari usia, peddldikah terakhir, riwayat penyaklt,
kebiasaan merokok, olahraga, konsumsi obat
sntihipcrtlnri dandlct rcndah g,Iam den Acnctul
Comfoi Questionnalre dari Kolcaba yang berisl 48
pertanyaan yang mewaklli kenyamanan fisih
psikologi, sosialkululral den lingkungan denSan skala
liket Kuesioner ini menggunakan kuesloner
kenyamanan kolcaba yang dimodlflkasl oleh dari Tri
cahyo sebdianto (2m8) yan8 sebelumnya t€lah
dilakukan uji validitas kepada 20 reponde[uji
validltas menggunakan kor€lasi peo.son prcduct
noment .lengan hasil r =0,971 didapatkan hasil

kuesioner r€liable pada semua item pertanyaan. SPO

(sahan kosedur Operaslonal) tarsebut diSuneken
sebegai panduan melakukan Inttrvensi pemberien
afomdcare befgamot dengan metodeinhalasi dan

rcndam keki dan lembar observasi.
Penelitan inl dilakanakan di UPT Pelayanan

Tresna Werdha 29 November - 15 Desember 2018.

Lanlia yang mendapatkan irtervensi inhalasi
dilakukan secaE ts|ngal di kamar kli€n dengan cara
menghirup aromacare berSamot denSan ditruser
selama 10 menit sedan*an lansiayanS nendapatkan
intedensi r€ndam kakl, dllakukan secara kelompok
3-S lansia, dilakukan dlruan8 tamu, dengan cere
mencelupkan kaki ke dalem air hangat dengan suhu
(39C- 42"c ) yanS sudah dibertkan 3 tetes bergamoL

Aralisa data pada penelitlan ini adalah tlji
Wilcoxan signe.l ronks tert untuk menSuii pengaruh

dngkat kenyamanen sebelum dan sesudah
perlakuakan. PerbandlnSan nilai kenyamanan rata-
rata tiga kelompok dianal,sls dengan Kruskal Wallh
dJa,Os. Penelitian ini sudah dllakukan uji etik pada

tangal 28 November 2018 dl Unlversitas AirlanSSa

dan dinyatekan lolos ujl edk den9n nomer sertifrkat
1195-KEPK

3. HASIL

Tabel 1 menunjukkan bahwa mayoritas jumlah
responden denSrn usla 60-74 tahun (88%), jenis
kelamin perempuan (74,7%) dan responden laki laki
beriumlah 25,3%, riwayat pendldlkan teEkhimya
yan8 paling besar yajhr pendldlkan dasar (49,3 %).

Tabel 2 didapatkan bahwa responden sebagian
besar dengan riwayal kebrunan hipertansi yait!
sekitar 44 responden (58,7 %), tidak merokok
sebanyak 58 responden (77,3 %), tidak melakukan
diet rendah garam sebanyak ,lo responden (53,3 %).
melakukan aktintas flsik sebanyak 70 responden
(93,3 %), ddak m.ngkonlum3i obat antihiprrtrnli
balk pada kelompok pemberian aromacare melalui
lnhal6i, kelompok aromocare melelui rendam kal<i,

dan kelompok kontol sebanyak 24 responden (68,0
%).

Terdapet 3 responden y:m8 nengalami
penurunan nilai k€nyamanan pada kelompok inhalasi
dengan selisih 5,83 dan 21 rcsponden men8alami
penlnd€tan kenyarnanan dengrn nllar selislh 13,45

Tabel 1. Data

Krraktarisdk R€spond€n n%
Vo 9b %

t Rendam kaki

Usia
60-74*r
75-90dr

lenisX€lahin
taki-laki

Pendidikan
Tidak sekolah
SD

SMP

SMA

20
I

2l 84
76

2A
72

66
9

80
20

2S 100
0

88
72

20
80

l9
46

2 5.3
7 4,7

s
20

1

13

5

,1

1

5

1S

5

7

1
18

3

t2
7

x

2A
72

12
48
2S

l2

2q
{8
20

8

t6

20
t2

11,3
49,3

13

{0
tl
7
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Tabel 2. DisEibusi Rlwayat Kesehatan Responden pada Kelompok Inhalasi, Rendam Kaki dan Konhol

Xerakterlsdk R€sponden
KclomFo! Inhal5l (.lompot Rcndr[l Kdompok xonEol

kild (%)

KeturuDan
Ada
Tidak Ada

fu\Fafat Merolok
Merokok
Pernab merokok
Tidak merckok

Melakukan Diet rendah garam

Dilak kan
Tidak dilakukan

Mehhrkan aktifitas fisik
Mehl kan
Tidak rhelakulgn

konsumsi obat hipertensi
Rutin
Tidak rutin
Tidakkonsumsi

Total

t1
ll

1

19

t2
l3

23

0

8

t7

00

00
56, l6

9

{

19

11

1{

23

64,00
36,00

14

11

56,00
44,00 31

58,7
41,3

16,00
a,00
76,OO

12,00
8,00
80,00

1l
6
58

14,7
8,00
77,3

16,00
8,00

76,OO

3

2

20

l3

21

0

I
t1

48,00
52,00

44,00
56,00

48,00
52,00

35
,t0

17,7
53,3

92,00

8.00

92,O0
8,00

96,00

1,00

93,3

5,1

10

0,0

68,0

32,0

100

0,0

68,0

32,4

100

0,0

68,0
32,0

100

0
24

5l
75

0

8

11

2S

0,0

68,0

32,0

100

Tabel 3. Perbedaan nerata kenyarnanan 3 kelompok
Variabel Mern S€lisih Krvsk lwolltsp-value

(elompok inhalasi
Kelompok rendaml?k,
Xelompok kontrol
' Uii Krusll8]l Walis
'Sipifikan (1< 0,05

41,54
28,26

a,o27

hal ini Signifikan rerata kenyamanan sebelum clan

setelah intervensi sesi 1 dan 4 pada pemberian
aromacere beBalnot melalui metode tnhalasi dengrn
nilaipvaire<0,05.

Terdapat 3 responden yang mengalami
penurunan nilai kenyamanan pada kelompok rendam
kaki denSan selislh 5,17 dan 21 responden
mendami peninEkatan kenyamanan dengan nilai
selisih 13.55 dan I responden t€k nan darah tetap,
hal ini menuniukan ada peningkatan yeng signlnkan
rerata kenyamanan sebeluh den setelah intervensi
sesi 1 dan 4 pada pemberian oromacore bergamot
melalui metode rendam kaki denSan nilai p yalua <
0,05.

Tingkat kenyamanan lansia kelompok kontsol
fiengelrml penlngkaten 19 lansia dengan ruta-rata
11,03 dan penurunen keDyemanan 3lensia dengan
reta-rata 14,50 sedangkan 3 lansia dngkat
kenyamanan tetap. Data dietas menunjuken tidak ade
peningkatan yang si8nifi kan rata-rata kenyamanan
sebelun dan setelah intElvensl sesl l dan 4 pada

kelompok kontrol denSan nilai p yarue > 0,05.
PertandinSan tingkat kenyamanan rata-rata tlga

kelompok dlanalisis denSai uii kruskal wallls
didapatkan data perbedaan rata-rata pada prc test I
dar post tes 4 pada kelompok lnhelasi meninSkat
rate-fttl 4420, kelompok r€ndam meningk t rata-
rata 41,54 dan kelompok konfol meningkat Eta-rata
28,26 den$zn nllai p value O,O21 p volue < 0,05 lll
diterima bahwa ada pertedean yang signinkan
tingkat kenysmsnan sntaran liEa kelompok
intervensi. Hal ini menunjukkan bahwa pengunaan

aromacare ber8amot dengan metode inhalsl lebih
efektif dari metode rendam kaki dan kelompok
konEol terhadap tingkat kenyamenan.

4. PEMBAHASAN

Penelitian menuniukkan metode inhalasi lebih ef€ktif
dari rendaman kakl unuk meningketkan
keryShahan lansia- Mebde inhelasi merupgk6n
netode tercepat untuk meDdapa&an manfaat
aromocone ke dalam tubuh. Hal ini terjadi karcna
lctika arorEaore dihlrup, molekul mssuk ke rongga
hidung dan merangsang slstem limbikdl otak Sistsrn
limblk adalah daerah yang memengaruhi emosi dan
memori serta secara lan8sung terkait denSan adrenal,
kelenlar hlponsis, hipotalamus, bagian-bagian tubuh
yang mengahrr denyut janhrng tekanan darah,
stress, memori, keseimbargrn hotmon dan
pemafa3an fBuckle, 2015). B€rdasarkan Penelitian
yant dllakukan oleh (Chan8 &Shen,2011) dengan
mengunakan oromacore bergarnot Erhadap 54 Suru
TK menunjukkan bahwe pemeparan aromacare
secara inhalasl selama 10 menit dapat menurunkan
Eta- rata lakenan dd"ah aec2E bermekns, yaib.t
tekanan slstol 123,30 mmHg meniadi 112,78 mmHg
dan diaslol 82,91 mmHS meniadi 76,76 mmHg
Peningkatan kenyamanan pada ihdivldu
dipengaruhi oleh faktor isik, psikologi, sosiokultural
dan r€llgi fKolcaba, K, & DiMarco,2@5).

Menghirup aromacorE rnen8akibatkan molekul-
molkul)rang ada pada minlrk tDrsebut aken ierbawa
oleh arus turtulen ke langit-lanSit hidun8 dan dl

htQ://e-jou m al.uhai rac.idl UCHN | 105
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tahgkap bulu-bulu halus yang nenjulur dad sel-sd
reseptor ke dalam saluran hidunS. lGtika molekul
minyak tertahan pada bulu-bulu ini suau impuls
akan ditransmisikan lewat bulrus olfoktorius den
traktus olfaktorius ke dalam sistem limbik. Sistem
limbik pada otak yang akan memberlkan efek pada

srstem limblk meniadi pusat kontol emosi, suasana

had (nood) den ld€morl drn menid8katkan
gelomban8 elfa dalam otak dan membuat tenang

[sharma,2009).
Berdasarkan teori kenyamanan darl (Kolceba, Iq

& DiMarco, 2005) menjelaskan bahwa kenyamaan

sebagai suatu keadaan telah t€rpenuhinya kebuuhan
dasar manusia yeng bersifat Individual der holistik
Terpenuhinya kenyamanan dapat menyebakan
perasaan sejahtem pada diri indivldu Ersebut.
Beqamot (C/trus rerrdmia) .udah tertukti sebaSal

aromacare yang dapat meninSkatkan kenyamanan
minyak bergamot memiliki kandungen utama yaitt
llnolool den lindyl acetate (Costa, R, Dugo, P., Navarra,

M., Raymo, V., Dugo, C.; Mondelloa, 2010). Ber8amot
mengandung llnalool yang memberlkan efek

m€nenanSkan/nalekrasi dan memberil€n efek

menganEk (Price, 2012). Kelornpok inhalasi
mengalanl peningkatan kenyamanah karena pada

kelompok perlakukan inhalasi lingklrngar karnar

responden dlbuat nyamah denSar pemberian aroma
beBemot yanS menyegarkan. Bau ya!8 menyeSarkan

akan meningkatkan kenyamenan dari lansia (Buckle,
2015). Ruangan yanS redup membuat lansia meniadl
ddak t BengEu dongan csheya dan depat te.ddur
dengan lelap. Hormon melatonln diproduksi saat
lampu kamer dimaukrn sehinga lansia merasa

mengantuk (Chang & Shen, 2011). Kamar yang
tertutup akan membuat suara dariluar meniadi tidak
terdengar. KebisinSan bisa direspon oleh otak yang

merasakan penSalahan ini sebaSai ancaman atau

stsess, yanS kemudian berhubunSan dengan
pengeluamn hormone sEess sepefti epinephine,
noepinephrine, dan cottBol. fuess akan
mempengaruhi system saraf yang kemudian
be.penSeruh pada d€tak ianung yang beraklb.t
terhadap penrbahan tekanan darah (Pinna et al"
2Ot2).

Peningkatan tin8kat kenyamanan lebih besar
tariadl pada pelll'bei,a,. ovndcote barSSmot dengan
metode inhalasl dimana rcponden benar+enar
merasakan rileks baik secara f,sik, psikoloSl. sosial,
dan lingkungan, ddak terpenuhinya kebuhhan
secara holistik akan berpengaruh kepada tingkat
kenyamanan lansla Pelaksanaan rendah kakl
berfokus pade kenyahanan secan flslk sedangkan
pada kelompok inhalasi berfokus pada kenyamanan
llngkungan dlnana secarq keseluruhan lirgkurgrn
yang kondusif akan membuat Iansia meniadi nyarnan
akan tetapl prda rendam kaki ada lansla yary
memeng tidak suka berkelompok iadl saat terapi
menjadl isolesi sosial dan membuat dirinya merasa
6dak nyamen sehinga terapl rendarn kaki Udak
be4alan dengan maksimal.

K€ted)atasan dalah penelidan ini Penellti tidak
dapat menerapkan pemberian rendam kaki seaara

tndivldu karcna brnyak lansle ingin rcndam kaki
dilakukah secara berkolompok sehinSa dilakukan 5{
lansia beBatnaan dalam pelaksaneanya dalain it!
keterbatasan wakur iuSr senSSat berpengaruh
sehinSSa rendam kakl di I akukan secara berkelompok

5. XESIMPUUTN

Metode inhalasi leblh efekdf dari metode r€ndam

kaki terhadap peninSkahn kenyamanan. Lansia yan8

diberlkan inhalaslleblh merasakan nyaman dengan
cara lindongan kamar yg bertau se8ar
Direkomendaslkan unuk Lansia menjaSa

kenyemanan baik nsik, psikologi, soslsalkultural dan
lingkunBan dengan cara inhalasi bergarhot maupun
rendem k ki. Direkomendaiiken !nt!k perawat
gerontik oronacore bergamot diiedikan sebagai salah

sau terapi komplementer keperawatan dalam
menghedapi pasien hipertensi.
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