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ABSTRAK 

 

ASUHAN KEPERAWATAN DENGAN PENERAPAN TERAPI RELAKSASI 

BENSON UNTUK MENURUNKAN TEKANAN DARAH PADA KLIEN 

HIPERTENSI DI DESA TAMBAKAGUNG 

 

Latar Belakang : Hipertensi yaitu situasi yang menyebabkan tekanan darah tinggi yang 

kuat dalam waktu yang lama dan menyebabkan rasa sakit yang dapat menyebabkan 
kematian. Hipertensi bisa disebabkan oleh beberapa factor diantaranya yaitu usia, genetika, 

dan kolesterol. Kelelahan saat melakukan aktivitas, nyeri pada bagian belakang leher, 

gelisah, dan sakit kepala merupakan tanda dan gejala dari Hipertensi. Olahraga yang teratur 

bersama dengan pengaturan diet yang tepat dan memperbaiki pola hidup tidak sehat 
merupakan penatalaksanaan Hipertensi yang dianjurkan. Salah satu terapi yang dipercaya 

dapat menurunkan tekanan darah diantaranya adalah Terapi Relaksasi Benson.       

Tujuan : Menggambarkan asuhan keperawatan nyeri akut pada klien Hipertensi untuk 
menurunkan tekanan darah dengan menerapkan terapi Relaksasi Benson.          

Metode : Karya Tulis Ilmiah ini menggunakan metode pendekatan deskriptif dengan studi 

kasus. Data diperoleh melalui wawancara dan observasi dengan subyek tiga klien 

Hipertensi                                          
Hasil : Setelah dilakukan terapi Relaksasi Benson 2 kali sehari selama 3 hari tekanan darah 

dari ketiga klien menurun                                 

Rekomendasi : Klien Hipertensi disarankan menerapkan terapi Relaksasi Benson secara 
teratur 

 

Kata Kunci ; Hipertensi, Nyeri akut, Terapi Relaksasi Benson 
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ABSTRACT 

 

NURSING CARE WITH THE APPLICATION OF BENSON RELAXATION 

THERAPY TO LOWER BLOOD PRESSURE IN HYPERTENSION CLIENTS IN 

TAMBAKAGUNG VILLAGE 

 

Background : Hypertension is a condition that causes strong high blood pressure for a long 

time and causes pain that can cause death. Hypertension can be caused by several factors, 
including age, genetics and cholesterol. Fatigue when doing activities, pain in the back of 

the neck, anxiety, and headaches are signs and symptoms of hypertension. Regular exercise 

along with proper diet management and correcting unhealthy lifestyles are the 

recommended treatments for hypertension. One therapy that is believed to lower blood 
pressure is Benson Relaxation Therapy. 

Objective : To describe nursing care with acute pain of Hypertension clients to reduce 

blood pressure by applying Benson Relaxation therapy. 
Methods : This scientific paper used a descriptive approach method with case studies. Data 

was obtained through interviews and observations with three hypertension clients 

Results : After carrying out Benson Relaxation therapy 2 times a day for 3 days, the blood 

pressure of the three clients decreased 
Recommendation : Hypertension clients are advised to apply Benson Relaxation therapy 

regularly 

 
Keywords ;  Acute pain, Benson Relaxation therapy, Hypertension 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Hipertensi yaitu situasi yang menyebabkan tekanan darah tinggi yang kuat 

dalam waktu yang lama dan menyebabkan rasa sakit yang dapat menyebabkan 

kematian. Ketika tekanan darah sistolik lebih dari 140 mmHg dan diastolik 

lebih dari 90 mmHg maka penderita dapat dikatakan mengalami hipertensi. 

Apabila terus terjadi peningkatan tekanan darah penderita serta pemeriksaan 

medis tidak dilakukan, maka berkemungkinan mengalami penyakit degeneratif 

yang bisa memicu kematian (Fitria, 2022). Faktor risiko hipertensi yang bisa 

dikontrol antara lain obesitas, asupan tinggi natrium, rendahnya asupan kalium, 

rendahnya asupan kalsium, rendahnya asupan magnesium, alkohol, merokok, 

dan resistensi insulin. Sedangkan ras, usia, riwayat keluarga, dan genetik 

adalah faktor risiko yang tidak bisa dikendalikan (LeMone, Burke, & Bauldoff, 

2016).  

Prevalensi hipertensi yang tinggi bisa mempengaruhi peningkatan angka 

kematian di seluruh dunia, karena hipertensi menyebabkan banyak komplikasi. 

Jika tidak ditangani, penyakit ini dapat merusak arteri dan organ yang 

menerima darah dari arteri dalam jangka panjang. Komplikasi tekanan darah 

tinggi dapat membawa peningkatan pada risiko stroke, penyakit arteri koroner, 

serta memicu gagal jantung. Tekanan darah yang meningkat ini bisa pula 

memicu retinopati dan kerusakan ginjal bahkan menyebabkan kebutaan 

(Wijaya dan Putri, 2013).  

Hipertensi dapat menjadikan pembuluh darah mengalami perubahan, 

sehingga akan menimbulkan tekanan darah tinggi. Oleh karena itu, pengobatan 

hipertensi sejak dini sangat penting untuk mencegah terjadinya komplikasi 

(Muttaqin, 2014). 

 Menurut WHO tahun 2015 didapatkan data bahwa penderita 

hipertensi secara global yaitu mencapai 1,13 miliar orang, dimana berarti setiap 
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1 dari 3 orang mengalami hipertensi. Setiap tahunnya total penderita hipertensi 

selalu mengalami peningkatan, dan diprediksi bahwa akan terdapat 1,5 miliar 

orang yang menderita hipertensi pada tahun 2025, dan komplikasi hipertensi 

akan menyebabkan 9,4 juta kematian setiap tahun. Merujuk data Riskesdas 

tahun 2018. Sedangkan di Asia Tenggara prevalensi hipertensi mencapai 36%.  

Mengacu data dari RisKesDas didapatkan bahwa pada tahun 2013 

prevalensi hipertensi di Indonesia yaitu sejumlah 28,5%, tetapi pada tahun 

2017 mengalami peningkatan menjadi 30,9%. Hasil Riset Kesehatan Dasar 

(RISKESDAS) tahun 2019 menunjukkan ada kecenderungan peningkatan 

prevalensi hipertensi di Indonesia seiring bertambahnya usia, dengan 

prevalensi hipertensi sebesar 34,1% pada tahun 2019, meningkat tajam dari 

25,8% di tahun 2013, dengan prevalensi hipertensi sebesar 45,9% untuk 

kelompok usia 55-64 tahun, 57,6% pada kelompok usia 65-74 tahun, serta 

kelompok usia diatas 75 tahun yaitu 63,8%. 

Mengacu pada data yang dipaparkan oleh Riskesdas tahun 2018, bahwa di 

Provinsi Jawa Tengah terdapat prevalensi hipertensi sejumlah 37,57%. 

Menurut jenis kelamin prevalensi hipertensi meliputi sejumlah 34,83% pada 

laki-laki serta sejumlah 40,17% pada perempuan. Prevalensi di Kota Kebumen 

yaitu 31,6% (Profil Kesehatan Jawa Tengah, 2019).  

Prevalensi hipertensi di Desa Tambakagung yaitu terdapat 30 orang yang 

menderita hipertensi. 

Dalam penanganannya hipertensi bisa secara farmakologi dan non-

farmakologi. Terapi non farmakologi untuk menurunkan tekanan darah yaitu 

teknik relaksasi. Relaksasi Benson adalah prosedur keperawatan yang 

digunakan untuk menurunkan tekanan darah pada klien yang menderita 

hipertensi. Herbert Benson, seorang peneliti medis dari Fakultas Kedokteran 

Harvard, menciptakan metode relaksasi yang dikenal sebagai relaksasi Benson. 

Dia meneliti bagaimana doa dan meditasi dapat membantu Kesehatan 

(Solehati, T & Kosasih, C.E. 2015). 

Fokus dari teknik relaksasi Benson yaitu terhadap suatu kalimat atau kata 

yang berulang kali diucapkan dengan ritme yang teratur dan diikuti sikap 



3 

 

    Universitas Muhammadiyah Gombong 

 

pasrah pada Tuhan Yang Maha Esa saat menarik napas. Menghirup napas 

panjang untuk memperoleh oksigen dan menghembuskan nafas untuk 

pengeluaran karbondioksida, dimana keduanya sangat membantu pencegahan 

kerusakan jaringan otot (Atmojo, J. T., dkk. 2019). 

Disamping kesederhanaan metode sebab berpijak pada usaha nafas yang 

diikuti dengan permohonan kepada Tuhan Yang Maha Kuasa, relaksasi Benson 

memiliki beberapa keuntungan. Salah satunya adalah bahwa teknik ini bisa 

digunakan kapan saja dan di mana saja tanpa perlu lingkungan yang sangat 

khusus. Frekuensi gelombang alpha yang dihasilkan oleh relaksasi Benson 

pada otak dapat menyebabkan perasaan seperti senang, bahagia, percaya diri, 

dan gembira. Penekanan hormon kortisol, epinefrin, dan norepinefrin, yang 

berfungsi sebagai vasokontriksi kuat pada pembuluh darah, dapat menekan 

pengeluaran hormon-hormon ini. Penekanan hormon-hormon tersebut 

mengakibatkan dilatasi pembuluh darah, yang mengakibatkan penurunan 

resistensi pembuluh darah, sehingga menyebabkan penurunan tekanan darah 

(Price dan Wilson, 2012 dalam Febriyanti, F., 2021). 

Dalam penelitian yang dilakukan oleh Wijayanti dan Wulan (2017), teknik 

relaksasi nafas dalam diberikan kepada responden yang diteliti selama 7 menit 

dalam keadaan yang santai dan rileks. Penelitian ini menemukan bahwa sekresi 

hormon corticotropin releasing (CRH) dan adrenocorticorticotrophic (ACTH) 

di hipotalamus mengalami penurunan. Penurunan kedua hormon ini akan 

menyebabkan aktifitas kerja saraf simpatis akan menurun, sehingga 

pengeluaran adrenalin dan noradrenalin berkurang. Dengan menurunanya 

adrenalin dan noradrenalin akan mengakibatkan terjadinya penurunan denyut 

jantung, pembuluh darah melebar, tahanan pembuluh darah berkurang, dan 

penurunan pompa jantung, sehingga tekanan darah arteri pada jantung 

menahun, maka tekanan darah juga akan menurun (Ratnasari, F. 2022). 

Sukarmin dan Himawan (2015) dalam penelitiannya menerangkan bahwa 

relaksasi benson digunakan dalam rangka membantu penurunan tekanan darah 

pasien hipertensi di Rumah Sakit Daerah Kudus. Pelaksanaannya yaitu di 

rumah sebanyak lima kali dan berlangsung selama lima menit setiap kalinya. 
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Hasil studi memperlihatkan pada kelompok intervensi, relaksasi benson 

mempunyai efek yang signifikan terhadap tekanan darah sistolik (dengan nilai 

p 0,027 untuk tekanan darah sistolik dan 0,041 untuk tekanan diastolic) 

(Sukarmin, S., & Himawan, R. 2015). 

Penelitian tambahan yang dilakukan oleh Ervadanti, Arneliwati, dan Erika 

pada tahun 2019 menemukan pengaruh teknik relaksasi Benson terhadap 

tekanan darah lansia dengan hipertensi. Pelaksanaan penelitian ini dalam waktu 

seminggu dan menemukan adanya pengaruh dengan nilai p 0,000 terhadap 

teknik relaksasi Benson terhadap tekanan darah lansia dengan hipertensi 

(Ervandanti, N., Arneliawati & Erika. 2019). 

Sukarmin & Rizka (2015) dalam penelitiannya terkait Relaksasi Benson 

untuk menurunan Tekanan Darah didapatkan hasil yaitu tekanan darah sistolik 

sebelum relaksasi Benson dilakukan terhadap kelompok intervensi memiliki 

rata-rata sejumlah 155,75 mmHg serta sebesar 89,38 mmHg untuk rata-rata 

tekanan darah diastoliknya. 

Sementara pada kelompok kontrol, tekanan darah sistolik sebelum relaksasi 

benson yaitu memiliki rata-rata sejumlah 157,25 mmHg dengan sejumlah 

90,81 mmHg untuk rata-rata tekanan diastoliknya (Black, & Hawks, 2014). 

Mengacu pada pemaparan tersebut, maka peneliti memiliki ketertarikan 

untuk meneliti dengan menjadikan “ASUHAN KEPERAWATAN DENGAN 

PENERAPAN TERAPI RELAKSASI BENSON UNTUK MENURUNKAN 

TEKANAN DARAH PADA KLIEN HIPERTENSI” sebagai judul penelitian 

ini. 

 

B. Perumusan Masalah  

Bagaimanakah gambaran Asuhan Keperawatan dengan penerapan terapi 

Relaksasi Benson untuk menurunkan tekanan darah pada klien Hipertensi?  
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C. Tujuan  

1. Tujuan Umum 

Menggambarkan asuhan keperawatan dengan penerapan terapi Relaksasi 

Benson untuk menurunkan tekanan darah pada klien hipertensi 

2. Tujuan Khusus 

a. Mendeskripsikan hasil pengkajian keperawatan pada klien dengan 

masalah hipertensi. 

b. Mendeskripsikan hasil diagnosa keperawatan pada klien dengan 

masalah hipertensi. 

c. Mendeskripsikan hasil intervensi keperawatan pada klien dengan 

masalah hipertensi. 

d. Mendeskripsikan hasil implementasi tindakan keperawatan pada klien 

dengan masalah hipertensi. 

e. Mendeskripsikan hasil evaluasi keperawatan pada klien dengan 

masalah hipertensi. 

f. Mendeskripsikan tekanan darah pada klien hipertensi sebelum dan 

sesudah mendapatkan Terapi Relaksasi Benson. 

 

D. Manfaat  

Harapannya studi kasus ini dapat memberikan manfaat bagi : 

1. Klien 

Meningkatkan pengetahuan serta kemandirian pada klien Hipertensi 

dengan melakukan Terapi Relaksasi Benson. 

2. Ilmu Pengetahuan 

Meningkatkan wawasan keilmuan dan teknologi terapan bidang 

keperawatan untuk peningkatan kemandirian pada klien Hipertensi dengan 

Terapi Relaksasi Benson. 
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3. Penulis 

Mendapatkan suatu pengalaman berharga serta menerapkan hasil riset 

keperawatan, khususnya studi kasus tentang menurukan tekanan darah 

pada klien dengan masalah hipertensi dengan melakukan Terapi Relaksasi 

Benson. 
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LEMBAR OBSERVASI 
 

 

No Nama Klien Waktu  Hari ke 1  Hari ke 2  Hari ke 3  

   Pre Post Pre Post Pre Post 

1 Ny. S P 

 

 

S 

148/90 

mmHg 

 

145/90 

mmHg 

145/90 

mmHg 

 

140/90 

mmHg 

135/90 

mmHg 

 

130/90 

mmHg 

130/90 

mmHg 

 

125/85 

mmHg 

125/85 

mmHg 

 

120/80 

mmHg 

125/80 

mmHg 

 

120/75 

mmHg 

2 Ny. W P 

 

 

S 

158/90 

mmHg 

 

155/90 

mmHg 

155/90 

mmHg 

 

150/85 

mmHg 

145/85 

mmHg 

 

140/85 

mmHg 

140/85 

mmHg 

 

135/85 

mmHg 

135/85 

mmHg 

 

135/80 

mmHg 

135/82 

mmHg 

 

130/80 

mmHg 

3 Ny. S P 

 

 

S 

145/90 

mmHg 

 

135/90 

mmHg 

140/90 

mmHg 

 

135/85 

mmHg 

130/90 

mmHg 

 

125/85 

mmHg 

130/85 

mmHg 

 

125/75 

mmHg 

125/80 

mmHg 

 

120/75 

mmHg 

125/75 

mmHg 

 

120/70 

mmHg 

 

Hasil Pengukuran Tekanan Darah 
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Ny. S  

No Tanda dan gejala Hari ke 

   1                    2                  3 

1. Sakit kepala Ya                Ya              Tidak 

2. Lelah saat beraktivitas Ya                Ya              Tidak 

3. Nyeri pada bagian belakang leher Ya                Ya              Tidak 

Keterangan : 

Tanda dan gejala yang dirasakan oleh klien I (Ny. S) dihari pertama yaitu Ny. S 

mengatakan masih merasakan sakit kepala, lelah saat beraktivitas dan nyeri pada 

bagian belakang leher skala nyeri 6. Dihari kedua Ny. S mengatakan sudah tidak 

merasa lelah saat beraktivitas namun masih merasakan sakit kepala dan nyeri pada 

bagian belakang leher skala nyeri 4. Dihari ketiga Ny. S mengatakan keluhan sakit 

kepala, lelah saat beraktivitas, dan nyeri pada bagian belakang leher berkurang dan 

skala nyeri 2. 

Ny. W 

No Tanda dan gejala Hari ke 

   1                   2                 3 

1. Sakit kepala Ya                Ya             Tidak 

2. Lelah saat beraktivitas Ya                Ya             Tidak 

3. Sulit tidur Ya             Tidak           Tidak 

4. Nyeri pada bagian belakang leher Ya                Ya             Tidak 

Keterangan : 
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Tanda dan gejala yang dirasakan oleh klien II (Ny. W) dihari pertama yaitu Ny. W 

mengatakan masih merasakan sakit kepala, lelah saat beraktivitas, sulit tidur, dan 

nyeri pada bagian belakang leher skala nyeri 7. Dihari kedua Ny. W mengatakan 

pola tidurnya sudah membaik namun masih merasakan keluhan sakit kepala, lelah 

saat beraktivitas, dan nyeri pada bagian belakang leher skala nyeri 5. Dihari ketiga 

Ny. W mengatakan  keluhan sakit kepala, lelah saat beraktivitas, sulit tidur, dan 

nyeri pada bagian belakang leher berkurang dan skala nyeri 3. 

Ny. S 

No Tanda dan gejala Hari ke 

   1                   2                 3 

1. Sakit kepala Ya             Tidak           Tidak 

2. Lelah saat beraktivitas Ya             Tidak           Tidak 

3. Nyeri pada bagian belakang leher Ya             Tidak           Tidak 

Keterangan : 

Tanda dan gejala yang dirasakan oleh klien III (Ny. S) dihari pertama yaitu Ny. S 

mengatakan masih merasakan sakit kepala, lelah saat beraktivitas, dan nyeri pada 

bagian belakang leher skala nyeri 6. Dihari kedua Ny. S mengatakan keluhan sakit 

kepala, lelah saat beraktivitas, dan nyeri pada bagian belakang leher berkurang 

skala nyeri 3. Dihari ketiga Ny. S mengatakan keluhan sakit kepala, lelah saat 

beraktivitas, dan nyeri pada bagian belakang leher berkurang dan skala nyeri 2. 
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STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) 

 (Solehati, T & Kosasih, C.E. 2015). 

 

Teknik Relaksasi Benson 

No Dokumen Nomor Revisi Halaman 

PENGERTIAN Relaksasi Benson, ada penambahan elemen 

keyakinan melalui kata-kata, yang memberi 

saran kepada pasien untuk mengurangi rasa 

sakit atau kecemasan pasien 

TUJUAN 1) Mengurangi atau mengontrol nyeri 

2) Menurunkan tekanan darah 

3) Menimbulkan perasaan aman dan damai 

 

KEBIJAKAN 1) Pasien dengan nyeri akut atau nyeri 

kronis 

2) Pasien ansietas 

PROSEDUR PELAKSANAAN 1) Tahap Pra Interaksi 

a) Memastikan kedatangan responden 

2) Tahap Orientasi 

a) Perkenalkan diri dan responden 

b) Memperkenalkan relaksasi benson 

3) Tahap Kerja 

a) Membaca tasmiyah 

b) Pilih kata atau ungkapan singkat yang 

mencerminkan keyakinan pasien. Ini 

harus didasarkan pada keinginan 

pasien. 
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c) Pastikan pasien berada di posisi yang 

nyaman, apakah dia berbaring atau 

duduk. Ini dilakukan untuk 

memastikan pasien merasa nyaman 

dan tidak tegang. 

d) Setelah latihan relaksasi Benson, 

pasien harus memastikan bahwa 

mereka memejamkan mata dengan 

benar dan tidak menggunakan terlalu 

banyak tenaga. Ini akan menyebabkan 

ketegangan dan pusing saat mereka 

membuka mata. 

e) Meminta pasien untuk fokus pada 

perut dan menarik napas melalui 

hidung secara perlahan. Tahan napas 

sebentar sampai hitungan ketiga. 

Setelah hitungan ketiga, keluarkan 

napas melalui mulut secara perlahan-

lahan (posisi mulut seperti bersiul) 

sambil mengucapkan kata-kata yang 

telah dipilih pasien dan diulang-ulang 

dalam hati saat mengeluarkan napas.  

f) Meminta pasien untuk tetap pasif. 

Anjurkan pasien untuk tetap santai. 

g) Teknik ini dapat digunakan selama 5–

10 menit saja. Namun, jika Anda 

ingin lebih lama, lakukan tidak lebih 

dari 10 menit. 
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h) Langkah kedelapan adalah 

menerapkan teknik ini setiap dua kali 

dalam sehari. 

TAHAP TERMINASI 

 

1) Membaca tahmid 

2) Melakukan evaluasi tindakan 

DOKUMENTASI 

  

Sertakan dokumentasi berupa foto ataupun 

tulisan. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Universitas Muhammadiyah Gombong  

 

 

 

LAMPIRAN FOTO 
 

Klien I (Ny. S) 
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Klien II (Ny. W) 
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Klien III (Ny. S) 
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PENJELASAN MENGIKUTI PENELITIAN 

(PSP) 

 

1. Kami adalah penulis dari Universitas Muhammadiyah Gombong / 

Keperawatan Program Diploma III dengan ini meminta anda untuk 

berpartisipasi dengan sukarela dalam penelitian yang berjudul “Asuhan 

Keperawatan dengan penerapan Terapi Relaksasi Benson untuk 

menurunkan tekanan darah pasien Hipertensi di Desa Tambakagung”.  

2. Tujuan dari penelitian studi kasus ini adalah penelitian yang dapat 

menurunkan tekanan darah pada pasien Hipertensi. Penelitian ini akan  

berlangsung selama 3 hari.  

3. Prosedur pengambilan bahan data dengan wawancara terpimpin dengan  

menggunakan pedoman wawancara yang akan berlangsung kurang lebih 

15-20 menit. Cara ini mungkin akan menimbulkan ketidaknyamanan tetapi 

anda tidak perlu khawatir karena penelitian ini untuk kepentingan 

pengembangan asuhan dan tindakan yang diberikan.  

4. Keuntungan yang anda peroleh dalam keikutsertaan anda pada penelitian ini  

adalah anda turut terlibat aktif mengikuti perkembangan asuhan dan 

tindakan yang diberikan.  

5. Nama dan jati diri anda beserta seluruh informasi yang saudara sampaikan 

akan tetap dirahasiakan.  

6. Jika saudara membutukan informasi sehubungan dengan penelitian ini,  

silahkan menghubungi peneliti pada nomor Hp : 083149925457 (Risa 

Arantika) 
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JADWAL PELAKSANAAN KEGIATAN PENYUSUNAN KTI DAN 

HASIL PENELITIAN 

 

No Kegiatan Okt Nov Des Jan Feb Mar Apr 

1. Penentuan tema/judul        

2. Penyusunan proposal        

3. Ujian proposal        

4. Pengambilan data 

penelitian 

       

5. Penyusunan bab 4,5 

hasil penelitian 

       

6. Ujian hasil KTI        
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