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ABSTRAK

ASUHAN KEPERAWATAN NYERI AKUT PADA PASIEN HIPERTENSI
DENGAN TERAPI RELAKSASI AUTOGENIC DAN HYDROTHERAPY

Latar belakang: Hipertensi yaitu meningkatnya tekanan darah secara abnormal pada
pembuluh darah arteri dalam jangka waktu yang panjang dengan nilai tekanan sistol
melebihi 140 mmhg dan tekanan diastol kurang 90 mmhg. Darah yang menyuplai oksigen
serta nutrisi mengalami permasalahan untuk menuju ke jaringan tubuh. Salah satu terapi
non farmakologis yang dapat mengendalikan tekanan darah dan nyeri pada pasien
hipertensi yaitu terapi relaksasi autogenic dan hydrotherapy.

Tujuan: Menggambarkan asuhan keperawatan pada klien dengan peneapan terapi
relaksasi autogenic dan hydrotherapy untuk menurunkan tekanan darah dan nyeri pada
klien hipertensi di Desa Sidoharum, Kecamatan Sempor

Metode: Karya Tulis IImiah ini berbentuk studi kasus dengan subjek klien mempunyai
riwayat hipertensi sebanyak 3 orang responden di Desa Sidoharum yang dilakukan selama
3 hari. Untuk mengetahui adanya penurunan nyeri yang dirasakan dilampirkan lembar
evaluasi. Hasil: Setelah diberikan terapi relaksasi autogenic dan hydrotherapy selama 3
hari, nyeri mengalami penurunan.

Hasil: Setelah diberikan terapi relaksasi autogenic dan hydrotherapy selama 3 hari, nyeri
mengalami penurunan

Rekomendasi: Penerapan terapi relaksasi autogenic dan hydrotherapy dapat menurunkan
nyeri pada pasien hipertensi dan dapat dilakukan mandiri di rumah

Kata kunci: Autogenic, Hipertensi, Hydrotherapy
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ABSTRACT

NURSING CARE FOR ACUTE PAIN IN HYPERTENSION PATIENTS WITH
AUTOGENIC RELAXATION THERAPY
AND HYDROTHERAPY

Background: Hypertension is an abnormal increase in blood pressure in the arteries
over a prolonged period, with systolic pressure exceeding 140 mmHg and diastolic
pressure below 90 mmHg. Blood supply carrying oxygen and nutrients encounters
difficulties in reaching body tissues. One non-pharmacological therapy that can
help control blood pressure and pain in hypertensive patients is autogenic relaxation
therapy and hydrotherapy.

Objective: To describe nursing care for clients by applying autogenic relaxation
therapy and hydrotherapy to reduce blood pressure and pain in hypertensive clients
in Sidoharum Village, Sempor District.

Method: This scientific paper presented a case study involving three respondents
with a history of hypertension in Sidoharum Village, which was conducted over a
period of three days. An evaluation sheet was used to assess the reduction in pain
experienced by the respondents.

Results: After receiving autogenic relaxation therapy and hydrotherapy for three
days, the patients experienced a reduction in pain.

Recommendation: The application of autogenic relaxation therapy and
hydrotherapy can help reduce pain in hypertensive patients and can be
independently practiced at home.

Keywords: Autogenic; Hydrotherapy; Hypertension,

IStudent of Universitas Muhammadiyah Gombong
% Lecture of Universitas Muhammadiyah Gombong

vii Universitas Muhammadiyah Gombong



KATA PENGANTAR

Puji syukur kehadirat Allah SWT atas limpahan rahmat dan hidayah-Nya,

sehingga penulis dapat menyelesaikan Karya Tulis Ilmiah (KTI) dengan judul

“Asuhan Keperawatan Nyeri Akut Pada Klien Hipertensi dengan Terapi Relaksasi

Autogenic dan Hydrotherapy”.

Penulisan Karya Tulis Ilmiah ini disusun sebagai salah satu syarat untuk

mendapatkan gelar Ahli Madya Keperawatan.

Dalam proses penyusunan Karya Tulis Ilmiah ini, penulis banyak

mendapatkan bantuan dan bimbingan dari berbagai pihak. Oleh karena itu dalam

kesempatan yang baik ini penulis mengucapkan terimakasih kepada :

1.

Allah SWT yang telah memberikan rahmat dan karunianya kepada penulis
sehingga dapat menyelesaikan Karya Tulis [lmiah.

Orang tua penulis ibu Wiji Lestari, bapak Siswanto, bapak Asep Suyatun
yang selalu memberikan motivasi, do’a, semangat dukungan moral dan

material untuk menyelesaikan Karya Tulis [Imiah.

. Keluarga penulis nenek Pardiyah, kakek Mulyo Diarto, adik penulis Najwa

Dikania Ramadhani yang selalu memberikan do’a, semangat, dan dukungan
untuk menyelesaikan Karya Tulis IImiah.

Bagas Wahyu Atmojo, yang tak kalah penting kehadirannya, terimakasih
telah menjadi bagian dari perjalanan hidup penulis. Berkontribusi banyak
dalam penulisan Karya Tulis Ilmiah ini, baik tenaga, waktu, maupun materi
kepada penulis. Telah menjadi rumah, mendukung ataupun menghibur
dalam kesedihan, mendengar keluh kesah, memberi semangat untuk
pantang menyerah.

. Dr. Hj. Herniyatun, M.Kep., Sp.Mat, selaku Ketua Rektor Universitas

Muhammadiyah Gombong
Hendri Tamara Yuda, S.Kep.,Ns., M.Kep selaku Ketua Program Studi
Keperawatan Program Diploma III Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas

Muhammadiyah Gombong.

viii Universitas Muhammadiyah Gombong



7. Fajar Agung Nugroho, S.Kep., Ns., MNS selaku dosen pembimbing yang
telah membimbing dan memberikan pengarahan yang sangat berharga.

8. Bambang Utoyo, M.Kep selaku penguji yang telah memberi saran dan kritik
serta evaluasi dalam penyusunan Karya Tulis Ilmiah.

9. Seluruh Bapak dan Ibu dosen serta staf karyawan Universitas
Muhammadiyah Gombong.

10. Teman-teman seperjuangan D3 keperawatan yang telah memberikan
dukungan dan semangat, khususnya kepada sahabat penulis Dwi Anindita
Nur Febriyanti dan Vivi Apriliani terimakasih atas dukungan, bantuan,
semangat, dan menjadi pendengar keluh kesah penulis sehingga dapat
menyelesaikan Karya Tulis [lmiah ini dengan baik.

11. Seluruh responden yang telah memberikan informasi dan waktu untuk
membantu menyelesaikan Karya Tulis [Imiah ini.
12. Sabrina Putri Alhusna, diri saya sendiri. Apresiasi sebesar-besarnya karena

telah bertanggung jawab untuk menyelesaikan apa yang telah dimulai.
Terimakasih karena terus berusaha dan tidak menyerah, serta senantiasa
menikmati setiap proses yang tidak mudah. Terimakasih sudah bertahan dan

memberikan yang terbaik untuk diri sendiri.

Penulis menyadari bahwa Karya Tulis IImiah ini masih jauh dari kata
sempurna yang terdapat banyak kekurangan baik isi maupun penyusunan. Untuk
itu kritik dan saran yang sifatnya membangun sangat diharapkan untuk
memperbaiki Karya Tulis Ilmiah ini. Terimakasih kepada semua pihak yang sudah

memberi bantuannya.

ix Universitas Muhammadiyah Gombong



Semoga Allah SWT membalas segala kebaikan yang telah diberikan.
Aamiin.Semoga Karya Tulis Ilmiah ini dapat menambahkan wawasan dan

bermanfaat baik bagi penulis dan pembaca.

“Hasbunallah wa ni’'mal wakil ni’'mal mawla wa ni ' man-nasir”

“La hawla wa la Quwwata illa billah™

Gombong, 07 November 2024

Penulis

X Universitas Muhammadiyah Gombong



DAFTAR ISI

HALAMAN JUDUL....coitiiiiiiiiiieiteeseese ettt i
PERNYATAAN KEASLIAN TULISAN....ccotoiiiitiienienieeeeeeseee e il
LEMBAR PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI TUGAS AKHIR
UNTUK KEPENTINGAN AKADEMIS.......cooiiiiiiiriinieeeeseeeeeeeee il
LEMBAR PERSETUJUAN. ..ottt sttt v
LEMBAR PENGESAHAN .....cooiiiiiiietee ettt v
ABSTRAK ...ttt st vi
ABSTRACT ...ttt sttt st vii
KATA PENGANTAR ......ootieeeeeeee ettt viii
DAFTAR ISL ..ottt se s xi
DAFTAR GAMBAR ..ottt xiii
DAFTAR TABEL.....ooiiioiieiee ettt Xiv
DAFTAR LAMPIRAN ......oioiiiieieieeie ettt sta et seee e esesnnens XV
BAB I PENDAHULUAN.......cocctietertentenitintesstesaesteseessessstonsessesssessaesesssesaees 1
A. Latar Belakangw Me®...............oooommamernee O oo SR eeereneeereasonrennes 1
B. Rumusan Masalah .............cccoiieiiiiiiiiiecec e 6
C. Twion .... 82 ..... Moo leee N e S Y SN 6
D. Manfaat ... N wped il L. S ... 8 7
BAB Il TINJAUAN LITERATUR ......c.oooiiiieieieieeeeeee et 8
A. Konsep Dasar Keperawatan ..........cccoeeveeeviieiiieeniieeeiieeeiie e 8
1. A HIpeHomsi . A, 7 s SN G oo .. e 8
2. WHOlOZi . ...ooveo e oo ML SN I e e 8
3. MlanifesERi KlniSid N ........ =S .. 9 8. . ... 10
4. PatofiS10lO@l cuveeeieiiieiiieieeee e 10
5. KlaSafikasi...... 8. oo . .oocovveeenneornss g @0 curernessssigfleccnseereesenreosensnnes 12
B. Konsep Asuhan Keperawatan Pada Pasien Hipertensi .............c......... 14
L. ANAIMNESA ..eeiiiniiiiiiiieeiieeeite ettt ettt e et esbeeesabeeesanee s 14
2. Analisa Data.......ccooviiiiiiniiieiieeieee e 16
3. Diagnosa Keperawatan...........cccoeecuereriieeniieeniieeieeeiee e eevee e 17
4. Intervensi Keperawatan..........c.cccoeeeevieenieiiiienieeienie e 17
5. Implementasi Keperawatan...........ccoceevieriienieniienienieeeeseeenn 18
6. Evaluasi Keperawatan............cceevcueeeiiiieeriie e 18
C. Konsep Nyeri Pada Pasien Hipertensi ..........ccoeceeveeeieenieeniienieenenne, 18
L. PeNGEITIAN ..ottt et 18
B 215 10 (0 <4 E USSR 18
3. PatofiSI0l0Z1 ..eevvieeiieiieiiieiieee e 19
4. Klasifikasi NYETT ...cc.eeviiriiieriieiiieiieeieeie et 20
5. Faktor Pengaruh NYeri......ccccocviieiiiiiiiiieciee e 21
6. Pengukuran Intensitas NYeTT ......cccevvveeviieriieniieniienieeieeiee e 21
7. Proses Terjadinya Nyeri pada Pasien Hipertensi ........c..cccccevuenneen. 22
D. Konsep Terapi Relaksasi AUtOZENIC .........oeeeeveeecvieaiieeieeeieeeeeene, 23
L. PeN@ertian.......ccceeeiiieeiiieeiiie ettt e et nee e 23

Xi Universitas Muhammadiyah Gombong



3. Langkah-Langkah Teknik Autogenic..........c...cccoovviivcirennnnannne. 23
E. Konsep Teknik Hydrotherapy.............cccoevvevviieeicieeeiiieiiieeeceeeenennn 26
L. Pen@ertian........cccccuieviieeiieiieeie ettt et ens 26
2. TUJUAN .ottt st 26
3. Langkah-Langkah Teknik Hydrotherapy................cc..cc.c........ 26
F.o Pathway ..ooeiiiciieieceee et 29
G. Kerangka KONSEP ......cueieiiiiiiiieeiie ettt evee e 30
BAB IIIl METODE PENGAMBILAN KASUS.....coooiiieeeieeeieeeseeie e 31
A. Desain Karya Tulis.......cccoeiiiiiiiiiiiiiee e 31
B. Pengambilan Subjek.........ccccoeviiiiiiiiiiiiieiecieeeeeee e 31
C. Tempat dan Waktu Pengambalian Subjek .........c..coceviniininninnennne 32
D. Definisi Operasional............ccccueeciiiiiiieeeiiieeiee et 32
E. Instrumen Studi Kasus ......ccccooeeiiiriieniiiinieiiiiecececceeee e 34
F. Langkah Pengambilan Data ..............coocoeiiiiiiiiiiiiiieeee 34
G. Etika Studi Kasus .......cooiiiiiiiiiieieeceeeete e 35
BAB IV HASIL STUDI KASUS DAN PEMBAHASAN.......ccccoiiiiinieenen. 37
A. Hasil Studi Kasus ........oooueiiiiiiiiiieeeee e 37
1. Gambaran Umum Lokasi Studi Kasus ........cccccecceeviiiiinnniiinnnns 37
2. Pemaparan Variabel Studi Kasus Yang Mengacu Pada Tujuan Khusus
......................................................................................................... 38
B. Pemabahaiid...\. Y. L. ., oy g s« e v eereearnrennns 67
1. Pengkajian ...\ ¥ A..... VI ..o el 67
2. Diagnosa Keperawatan ............cccoceevueeienernieniieneenienieneeeeneeneeenes 70
3. Intervensi Keperawatan ..........c.ccocceevvevieneniinieneniicnicnieeieneeeeen 70
4. Implementasi Keperawatan ...........cccceeeeuveeriieeeniiieeniieenieeeieeeeneenn 75
5. Evaluasi Keperawatan ............cccceceeveereinienienienenicneeieseeneeeieee 80
C. Keterbatasan Studi Kasus.........ccccoeriieiiiiiiiinieiiieiceeee e 90
BAB V KESIMPULAN DAN SARAN .....cootiteiieteiereee et 91
AL KeSTMPUIAN ..ottt 91
B SAran.....coooiiii e 93
DAFTAR PUSTAKA

Xii Universitas Muhammadiyah Gombong



DAFTAR GAMBAR
Gambar 2.1 Skala Nyeri Visual Analogue Scale.................coooeiiiiiiiiin. 22

Gambar 2.2 Skala Nyeri Numeric Rating Scale.................coooviiiiii.. 22

Xiii Universitas Muhammadiyah Gombong



DAFTAR TABEL

Tabel 2.1 Klasifikasi HIpertensi..........ooovveriiiiiiiiiiiiiiiiii e eeeeen 13
Tabel 3.1 Definisi Operasional...........c.cooouiiiiiiiiiii i i, 32
Tabel 4.1 Observasi Tekanan Darah Klien 1 Sebelum dan Sesudah Terapi........ 80
Tabel 4.2 Observasi Skala Nyeri Klien 1 Sebelum dan Sesudah Terapi............ 81
Tabel 4.3 Observasi Tekanan Darah Klien 2 Sebelum dan Sesudah Terapi........ 82
Tabel 4.4 Observasi Skala Nyeri Klien 2 Sebelum dan Sesudah Terapi............ 82
Tabel 4.5 Observasi Tekanan Darah Klien 3 Sebelum dan Sesudah Terapi........ 83
Tabel 4.6 Observasi Skala Nyeri Klien 3 Sebelum dan Sesudah Terapi............ 83

Tabel 4.7 Observasi Perbedaan Tekanan Darah Klien 1, 2, 3 Sebelum dan Sesudah

Xiv Universitas Muhammadiyah Gombong



Lampiran 1
Lampiran 2
Lampiran 3
Lampiran 4
Lampiran 5
Lampiran 6
Lampiran 7
Lampiran 8
Lampiran 9
Lampiran 12
Lampiran 13
Lampiran 14
Lampiran 15
Lampiran 16

Lampiran 17

DAFTAR LAMPIRAN

: Jadwal Kegaiatan Penyusunan Karya Tulis [lmiah

: Format Asuhan Keperawatan

: Informed Consent Klien 1

: Informed Consent Klien 2

: Informed Consent Klien 3

: Penjelasan Untuk Mengikuti Penelitian (PSP)

: Lembar Kuisioner Skala Nyeri Numerik Klien 1

: Lembar Kuisioner Skala Nyeri Numerik Klien 2

: Lembar Kuisioner Skala Nyeri Numerik Klien 3

: Lembar Observasi Terapi Relaksasi Autogenic dan Hydrotherapy
: Lembar Observasi Terapi Relaksasi Autogenic dan Hydrotherapy
: Lembar Observasi Terapi Relaksasi Autogenic dan Hydrotherapy
: Hasil Cek Similarity

: Lembar Konsultasi Bimbingan KTI

: Lembar Konsultasi Abstrak

XV Universitas Muhammadiyah Gombong



BAB 1
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang
Merujuk pada Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), hipertensi, atau

tekanan darah tinggi, ditandai dengan tekanan darah pada sistolik >140
mmHg dan tekanan darah pada diastolik >90 mmHg. Kondisi ini merupakan
ancaman utama gangguan kardiovaskular (CVD) dan merupakan penyebab
utama kematian global. (Sirait et al., 2024)

Hipertensi tetap menjadi masalah penting kesehatan antarbangsa.
Mengacu pada data World Health Organization (WHO) saat tahun 2021,
kira-kira 1,28 juta nyawa di penjuru dunia dikatakan mengidap tekanan
darah tinggi. Terlebih lagi, tekanan darah tinggi dan masalah lainnya
diperkirakan menjadikan lebih dari 10,44 juta kasus serangan jantung per
tahunnya. (Sirait et al., 2024)

Prevalensi hipertensi di Indonesia dari data Kementrian Kesehatan R
12019 menunjukkan meningkat seiring bertambahnya usia. Pada umur 31-
44 tahun, prevalensi mencapai 31,6%, meningkat menjadi 45,3% untuk
umur 45-54 tahun, hingga menembus angka 55,2% untuk umur 55-64 tahun.
Meskipun angka frekuensi tinggi, data menunjukkan hanya 8,8% yang
terdiagnosis dari populasi yang diperkirakan menderita tekanan darah
tinggi. Hal ini mengartikan sebagian banyak pengidap tekanan darah tinggi
tidak mengetahui kondisi mereka. Lebih lanjut, dari mereka yang
terdiagnosis, 13,3% tidak mengkonsumsi obat sama sekali, 32,3% tak patuh
konsumsi obat dengan rajin. Ini mengartikan sebagian banyak pengidap
tekanan darah tinggi tak mendapatkan pengobatan yang tepat. Kondisi ini
diperparah oleh fakta bahwa hipertensi kebanyakan tidak terdapat gejala,
lalu orang-orang tidak menyadari ketika mereka menderita hipertensi
hingga mengalami komplikasi (Sarwono & Suwaryo, 2021)

Hasil data Riskesdas pada tahun 2018 mengekspos sebaran penyakit

hipertensi di Provinsi Jawa Tengah mencapai angka yang signifikan, yaitu
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37,57%. Data ini menunjukkan bahwa hampir 40% dari populasi Jawa
Tengah mengalami hipertensi. Analisis lebih lanjut menyorot perbedaan
prevalensi berdasarkan jenis kelamin, dengan perempuan memiliki
prevalensi yang lebih tinggi (40,17%) dibandingkan laki-laki (34,83%).
Peningkatan prevalensi hipertensi seiring bertambahnya usia juga menjadi
temuan penting, sebagaimana diungkapkan dalam laporan Dinas Kesehatan
Provinsi Jawa Tengah tahun 2019. (Putri et al., 2024)

Berdasarkan data Badan Pusat Statistik Kabupaten Kebumen tahun
2018, Kabupaten Kebumen memiliki populasi sebesar 1.799.576 jiwa,
dengan 186.828 orang berusia di atas 60 tahun. Data Dinas Kesehatan
Kabupaten Kebumen di tahun yang sama terdapat 114.515 kasus hipertensi
esensial dan 1.461 kasus hipertensi lainnya di Puskesmas dan Rumah Sakit
di wilayah Kabupaten Kebumen. (Sarwono & Suwaryo, 2021)

Penderita hipertensi seringkali mengalami berbagai keluhan seperti
sakit kepala, pusing, lelah, napas pendek, resah, rasa tidak enak di peru,
mimisan. Jika keluhan-keluhan ini diabaikan, bisa menjadikan masalah
serius seperti infark serebral, penyakit ginjal, penyakit jantung, dan bahkan
kondisi gawat darurat yang mengancam jiwa. (Sarwono & Suwaryo, 2021)

Nyeri kepala pada pengidap hipertensi dicetuskan oleh berubahnya
struktur primer pada pembuluh darah vena dan arteriol, sehingga pembuluh
darah vena dapat tersumbat. Ketika pembuluh darah tersumbat, aliran
pembuluh darah bisa terganggu. Gangguan ini menyebabkan penurunan
kadar oksigen (02) dan peningkatan kadar karbon dioksida (CO2), yang
kemudian memicu metabolism anaerob dalam tubuh. Siklus ini dapat
memperbanyak produksi asam laktat dan merangsang sensasi tidak nyaman.
Rasa tidak nyaman ini merangsang pengeluaran prostaglandin,
prostaglandin dtangkap nosiseptor sebagai ujung saraf bebas yang merespon
stimulus nyeri, lalu implus nyeri bertransmisi melalui jalur saraf A delta dan
saraf C ke sumsum tulang belakang dan dilakukan modulasi nyeri, implus
nyeri diteruskan ke thalamus dan ke korteks serebri untuk dipresepsikan

lokasi dan intensitas nyeri. Dengan demikian, nyeri kepala dapat muncul
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atau dikeluhkan pada pengidap hipertensi. Daerah nyeri tersebut sebagian
besar terjadi setelah tengkorak, mulai dari pelipis hingga puncak, dan bagian
belakang kepala menjalar hingga leher (Nugroho & Ayubban, 2022)

Penelitian Rusadi dkk. (2021) menyorot prevalensi nyeri kepala yang
tinggi pada pasien hipertensi. Rusadi dkk. (2021) mencatat bahwa 60%
pasien datang dengan keluhan nyeri kepala yang signifikan, disertai 29%
yang juga mengalami nyeri leher. Praeni & Resi (2019) menemukan bahwa
17,5% pasien mengalami nyeri kepala berat, 50% nyeri sedang, dan 32,5%
nyeri ringan. Purqoti et al. (2021) sebanyak 58% pengidap hipertensi
mengeluhkan nyeri pada kepala. Penelitian Pertami et al. (2018) sebanyak
73% pengidap hipertensi mengeluhkan nyeri pada kepala, 40% nyeri kepala
yang terasa ringan, 28% nyeri kepala yang terasa sedang dan 5% nyeri
kepala yang terasa berat. (Surya & Yusri, 2022). Nyeri kepala yang tidak
tertangani pada pengidao hipertensi dapat terjadi komplikasi, perpanjangan
masa rawat inap, dan penurunan kualitas hidup. Oleh karena itu,
manajemen nyeri yang komprehensif menjadi prioritas dalam perawatan
pasien hipertensi, yang melibatkan peran penting perawat dalam penilaian
nyeri yang regular, dan pemberian analgetik yang tepat.

Penurunan tekanan darah dengan berbagai metode dapat digunakan,
termasuk pengobatan medis dan pengobatan holistik. Pengobatan medis
yang melibatkan pemakaian obat antihipertensi konvensional, umumnya
ampuh dalam meredam hipertensi, tetapi seringkali dihadapkan pada
kendala biaya dan potensi efek samping. Pengobatan holistik, seperti
modifikasi kebiasaan hidup sehat, peningkatan olahraga, dan penghindaran
memakan makanan asin, menghisap rokok, dan menenggak alkohol, dapat
memberikan hasil yang positif dalam mengelola tekanan darah (Sirait et
al.,2024).

Umam et al., 2020 dalam studinya mengatakan bahwa relaksasi
Autogenic  merupakan teknik relaksasi non-farmakologis yang
memanfaatkan sumber daya internal tubuh. Teknik ini melibatkan

penggunaan kata-kata, kalmat pendek, atau pikiran tenang untuk
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menciptakan ketenangan mental. Dengan mengimajinasikan pikiran sendiri
menjadi tenteram, dan fokus pada ritme teratur pernapasan dan detak
jantung, tekni relaksasi autogenic membantu mengurangi ketegangan
fisiologis (Woinalang et al., 2023).

Relaksasi otot autogenik memicu respons istirahat yang mendalam
dalam tubuh, menurunkan aktivitas sistem saraf simpatik yang terkait
dengan stres dan nyeri dan mengaktifkan sistem saraf parasimpatis yang
bertanggung jawab untuk respon rest and digest , akibatnya, detak jantung
dan pernapasan melambat, tekanan darah dan ketegangan otot menurun.
Relaksasi autogenic dapat merilekskan otot, termasuk otot polos di dinding
pembuluh darah, sistem saraf parasimpatis mengeluarkan asetikolin yang
merangsang relaksasi otot polos pembuluh darah untuk mengurangi sinyal
kontraksi ke otot polos pembuluh darah, memungkinkan pembuluh darah
untuk berelaksasi dan melebar (Vasodilatasi). Vasodilatasi pada pembuluh
darah  tepi menghasilkan sensasi hangat yang menenangkan dan
meningkatkan aliran darah. Kondisi fisiologis yang lebih tenang ini, diiringi
oleh pelepasan endorphin yang dihasilkan di hipotalamus dan kelenjar
pituitari di otak, endorphin sebagai hormon pereda nyeri almi mengurangi
intensitas sakit kepala. Endhorpin dilepaskan sebagai respon terhadap rasa
sakit, stress, dan memainkan peran dalam mengatur suasana hati, motivasi
dan perilaku. Dengan kata lain, relaksasi ini menciptakan lingkaran positif:
ketenangan fisik menghasilkan ketenangan mental, yang kemudian
memperkuat efek analgesik (pereda nyeri) dari relaksasi itu sendiri,
sehingga menghasilkan pengurangan nyeri yang signifikan dan
berkelanjutan (Resita, 2023)

Hasil studi kasus yang dilakukan oleh (Wardani & Adriani, 2022)
menunjukkan hasil terapi relaksasi autogenic yang diterapkan pada klien
dengan waktu 3 hari mendapatkan hasil tingkat nyeri kepala menurun.
Eksperimen dilakukan oleh Nurastam, dkk. (2019), menunjukkan hasil

terapi relaksasi autogenic ampuh dalam mengurangi tingkat nyeri.
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Perendaman kaki dalam air hangat (hydrotherapy) meredekan nyeri
dengan panas berpindah secara konduksi merangsang saraf di kaki,
menghalangi dilepasnya mediator sitokinin pro inflamasi, kemokin, yang
bisa mengurangi sensitivitas nosiseptor sehingga rasa ambang nyeri naik.
Pemberian rendam air hangat berpengrauh ke persepsi otak, disaat
merendam kaki air hangat, reseptor yang peka terhadap panas di
hipotalamus terstimulus guna mengaktifkan sistem efektor, hipotalamus
kemudian mengaktifkan sistem saraf untuk berkeringat dan melebarkan
pembuluh darah (vasodilatasi). Proses ini, yang diatur oleh pusat vasomotor
di batang otak, meningkatkan aliran darah ke jaringan yang meradang atau
nyeri, sekaligus menurunkan tekanan darah. (Masi & Rottie, 2019)

Eksperimen Priyanto et al. (2020) menunjukkan pengobatan
hydrotherapy dapat merendahkan angka tensi bagi pasien hipertensi.

Selain efektivitasnya dalam mengurangi tekanan darah tinggi,
Hydrotherapy menawarkan berbagai manfaat kesehatan lainnya,
sebagaimana memperkecil tarikan kencang dan Iluka pada otot,
menstimulasi imun, bersamaan itu menawarkan hasil membuang zat racun
dan mengoptimalkan keremajaan kulit. Meniti pemakaian suam,
Hydrotherapy mampu mendukung mempertahankan dan merendahkan tensi
secara naluriah melalui mekanisme vasodilatasi (pelebaran pembuluh
darah), yang dihasilkan oleh efek peregangan pembuluh darah kapiler
(Sirait et al., 2024).

Penanganan hipertensi dalam keluarga memerlukan pendekatan
asuhan keperawatan komprehensif yang melibatkan perawat dalam
berbagai aspek. Peran perawat mencakup edukasi dan dukungan kepada
keluarga, mulai dari upaya meningkatkan kesehatan penderita, mencegah
munculnya kasus baru, hingga membantu dalam menurunkan tekanan darah
dan proses pemulihan. Edukasi tentang pola hidup sehat, kontrol tekanan
darah, dan penggunaan obat-obatan atau terapi non farmakologis (Putri et

al., 2024).

Universitas Muhammadiyah Gombong



Berdasarkan uraian latar belakang yang telah dipaparkan, terapi
relaksasi autogenic dan hydrotherapy berpengaruh dalam mengurangi
angka tensi pada pengidap hipertensi.

Melihat potensi manfaat kedua terapi tersebut, penulis tergiring akan
menganalisa terlebih lagi dan menyajikannya pada karya tulis ilmiah dengan
judul "Asuhan Keperawatan Nyeri Akut Pada Klien Hipertensi Dengan
Terapi Relaksasi Autogenic dan Hydrotherapy"

B. Rumusan Masalah
1. Bagaimana Asuhan Keperawatan pada penderita yang mengalami

hipertensi ?
2. Apakah terapi relaksasi Autogenic dan Hydrotherapy dapat
merendahkan tekanan darah dan tanda gejala pada penderita hipertensi
?
C. Tujuan
1. Tujuan Umum
Tujuannya yaitu dapat melakukan asuhan keperawatan pada
penderita hipertensi dengan mengimplementasikan terapi relaksasi

Autogenic dan Hydrotherapy rendam kaki air hangat.

2. Tujuan Khusus

a. Mendeskripsikan hasil anamnesa keperawatan pada penderita
hipertensi

b. Mendeskripsikan hasil diagnosis keperawatan pada penderita
hipertensi,

c. Mendeskripsikan hasil intervensi keperawatan pada penderita
hipertensi

d. Mendeskripsikan hasil implementasi tindakan keperawatan pada
penderita hipertensi

e. Mendiskripsikan hasil evaluasi keperawatan pada penderita

hipertensi
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f. Mendiskripsikan tanda gejala hipertensi sebelum dan sesudah
pemberian terapi relaksasi Autogenic dan Hydrotherapy rendam

kaki air hangat.

. Manfaat
Diharapkan penelitian ini memberikan manfaat untuk :

Masyarakat
Masyarakat dapat memperoleh pengetahuan tentang cara mengurangi
tekanan darah melalui metode alami seperti terapi relaksasi Autogenik
dan Hydrotherapy rendam kaki air hangat.

Pengembangan IPTEK Keperawatan
Penelitian yang dilakukan semoga dapat memberikan keterlibatan
terhadap kelanjutan wawasan dan mekanika di bidang keperawatan
Medikal Bedah, khususnya dalam mengatasi hipertensi melalui terapi
Autogenic dan Hydrotherapy rendam kaki air hangat.

Penulis
Melalui penelitian ini, diperoleh pengalaman yang berharga dalam
mengaplikasikan terapi Autogenic dan Hydrotherapy pada penderita

hipertensi, berdasarkan studi kasus yang diteliti.
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Pekerjaan
C. PENGKAJIAN
1. Keluhan Utama
Riwayat Kesehatan Sekarang
Riwayat Kesehatan Dahulu
Riwayat Penyakit Keluarga

Genogram

AR i

Pola Fungsional Kesehatan
a. Bernafas dengan normal
b. Nutrisi

c. Eliminasi
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o2

Gerak dan keseimbangan
Istirahat tidur
Berpakaian

Sirkulasi

5 @ oo

Personal hygiene

—

Aman dan nyaman

Komunikasi

—.

k. Spiritual

1. Bekerja

m. Bermain dan rekreasi
n. Belajar

7. Pemeriksaan Fisik

Kesadaran 2 GCS:E...V..M...
Keadaan Umum:
TTV D / mmHg

N : x/menit

S : e

RR : x/menit

SPO; : %

BB : kg

B : cm

Pemeriksaan Fisik :

Kepala

o ®

Rambut

Wajah

Mata

Mulut dan bibir

& o

Hidung
Leher
Dada

= @ oo

1) Paru-paru
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Palpasi
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Palpasi
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No. | Nama Obat Dosis Aturan Pakai Rute
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INFORMED CONSENT
(Persetujuan menjadi partisipan)

Saya yang bertanda tangan di bawah ini menyatakan bahwa saya telah mendapat
penjelasan secara rinci dan telah mengerti mengenai penelitian yang akan
dilakukan oleh Sabrina Putri Alhusna dengan judul

“ASUHAN KEPERAWATAN NYERI AKUT PADA PASIEN HIPERTENSI
DENGAN TERAPI RELAKSASI AUTOGENIC DAN HYDROTHERAPY".

Saya memutuskan setuju untuk ikut berpartisipasi pada penelitian ini secara
sukarela tanpa paksaan. Bila selama penelitian ini saya menginginkan
mengundurkan diri, maka saya dapat mengundurkan diri sewaktu-waktu tanpa
sanksi apapun.
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Penelit

Sabrina Putri Alhusna
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INFORMED CONSENT

(Persetujuan menjadi partisipan)

Saya yang bertanda tangan di bawah ini menyatakan bahwa saya telah mendapat
penjelasan secara rinci dan telah mengerti mengenai penelitian yang akan dilakukan
oleh Sabrina Putri Alhusna dengan judul

"ASUHAN KEPERAWATAN NYERI AKUT PADA PASIEN HIPERTENSI
DENGAN TERAPI RELAKSASI AUTOGENIC DAN HYDROTHERAPY".

Saya memutuskan setuju untuk ikuf berpartisipasi pada penelitian ini secara sukarela
tanpa paksaan. Bila selama penelitian ini saya menginginkan mengundurkan diri,
maka saya dapat mengundurkan diri sewaktu-waktu tanpa sanksi apapun,

18 Oesemboc 282¢
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g
= \ O
ST ARISHH éﬂ‘@l@
Peneliti
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Sabrina Putri Alhusna
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INFORMED CONSENT

(Persetujuan menjadi partisipan)

Saya yang bertanda tangan di bawah ini menyatakan bahwa saya telah mendapat
penjelasan secara rinci dan telah mengerti mengenai penelitian yang akan dilakukan
oleh Sabrina Putri Alhusna dengan judul

“"ASUHAN KEPERAWATAN NYERI AKUT PADA PASIEN HIPERTENSI
DENGAN TERAPI RELAKSASI AUTOGENIC DAN HYDROTHERAPY”,

Saya memutuskan setuju untuk ikut berpartisipasi pada penelitian ini secara sukarela
tanpa paksaan. Bila selama penelitian ini saya menginginkan mengundurkan diri,
maka saya dapat mengundurkan diri sewaktu-waktu tanpa sanksi apapun.
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Sabfina Putri Alhusna
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PENJELASAN UNTUK MENGIKUTI
PENELITIAN (PSP)

. Kami adalah peneliti berasal dari Universitas Muhammadiyah
Gombong/Keperawatan Program Diploma III dengan ini meminta anda
berpartisipasi dengan sukarela dalam penelitian yg berjudul “ Asuhan
Keperawatan Nyeri Akut Pada Klien Hipertensi Dengan Terapi Relaksasi
Autogenic Dan Hydrotherapy”.

Tujuan dari penelitian studi kasus ini adalah dapat memberikan manfaat
berupa penurunan nyeri kepala kepada penderita hipertensi penelitian ini
akan berlangsung selama tiga sampai empat hari.

. Prosedur pengambilan bahan data dengan wawancara yang akan
berlangsung kurang lebih 15-20 menit. Cara ini mungkin menyebabkan
ketidaknyamanan tetapi anda tidak perlu khawatir karena penelitian ini
untuk pengembangan asuhan atau pelayanan keperawatan.

. keuntungan yang anda peroleh dalam keikutsertaan anda pada pada
penelitian ini adalah anda turut terlibat aktif mengikuti perkembangan
asuhan dan tindakan yang diberikan.

. Nama dan jati diri anda beserta seluruh informasi yang saudara sampaikan
akan tetap di rahasiakan.

. Jika saudara membutuhkan informasi sehubungan dengan penelitian ini,

silahkan menghubungi peneliti pada nomor Hp : 087772559062

Peneliti

(Sabrina Putri Alhusna)
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KUESIONER PENELITIAN
SKALA NYERI NUMERIC RATING SCALE (NRS)

A. Data Demografi
Ny |74

65 dohoa

Inisial
Umur
Jenis Kelamin : faki=laki/perempuan

B. Instrument Numeric Rating Scale (NRS)

| J | L] L 4
Tidak Nyeri Ringan Nyeri Sedang Nyeri Berat Nyeri
Nyeri Tidak
Terkontrol
Interpretasi :
No Skala nyeri skor keterangan
1. | Tiduk nyeri 0 Rileks danNyaman
2. | Minor Sedikit tidak nyaman
e Nyeri Sangat Ringan |
e Nyeri Tidak Nyaman 2
e Nyeri Dapat Ditoleransi 3
3. | Moderate (sedang)
*  Menyusahkan 4 Nyeri Sedang
e Sangat menyusahkan 9 )
e Nyeri Hebat (6
4. | Severe (berat) Sangat tidak nyaman/nyeri
e Sangat Hebat 7 hebat
* Sangat Menyiksa 8
* Tak Tertahan 9
* Tak dapat diungkapkan 10
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KUESIONER PENELITIAN
SKALA NYERI NUMERIC RATING SCALE (NRS)

A. Data Demografi
Inisial : T S

Umur $ 6° fFobung
Jenis Kelamin : laki-laki/perespuan
B. Instrument Numeric Rating Scale (NRS)

0 =3 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| J [ J L |
Tidak Nyeri Ringan Nyeri Sedang Nyeri Berat Nyeri
Nyeri Tidak
Terkontrol
Interpretasi :

No Skala nyeri skor keterangan

1. | Tidak nyeri 0 Rilcks danNyaman

2. | Minor Sedikit tidak nyaman
* Nyeri Sangat Ringan 1
o Nyeri Tidak Nyaman 2
o Nyeri Dapat Ditoleransi 3

3. | Moderate (sedang)
e Menyusahkan B Nyeri Sedang
« Sangat menyusahkan
e Nyeri Hebat 6

4. | Severe (berat) Sangat tidak nyaman/nyeri
* Sangat Hebat 7 hebat
¢ Sangat Menyiksa 8
e Tak Tertahan 9
o Tak dapat diungkapkan 10
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KUESIONER PENELITIAN
SKALA NYERI NUMERIC RATING SCALE (NRS)
A. Data Demografi
Inisial s o T
Umur $ 60 {dku"
Jenis Kelamin : laki-laki/perempuan

B. Instrument Numeric Rating Scale (NRS)

iz J L | L J
Tidak Nyeri Ringan Nyeri Sedang Nyeri Berat Nyeri
Nyeri Tidak
Terkontrol
Interpretasi :
No Skala nyeri skor keterangan
1. | Tidak nyeri 0 Rileks danNyaman
2. | Minor Sedikit idak nyaman
o Nyeri Sangat Ringan 2 |
o Nyeri Tidak Nyaman 2
o Nyeri Dapat Ditoleransi 3
3. | Moderate (sedang)
e Menyusahkan 4\ Nyeri Sedang
* Sangat menyusahkan (5/
e Nyeri Hebat 6
4. | Severe (berat) Sangat tidak nyaman/nyeri
e Sangat Hebat 2 hebat
¢ Sangat Menyiksa 8
e Tak Tertahan 9
o Tak dapat diungkapkan 10
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A. Identitas Klien:

LEMBAR OBSERVASI

1. Inisial klien :Ny. P
2. Umur : 65 Tahun
3. Jenis Kelamin : Perempuan
4. Agama : Islam
5. Alamat Klien : Sidoharum, Sempor
B. Lembar Observasi
Hasil Pengukuran Tekanan Darah
No Hari/Tanggal Pagi Sore
(07.00) (16.00)
Pre Post Pre Post
1. | Minggu, 15 Desember 155/96 | 150/95 150/90 145/90
2024 mmHg | mmHg mmHg mmHg
2. | Senin, 16 Desember 145/80 | 140/80 140/85 140/80
2024 mmHg | mmHg mmHg mmHg
3. | Selasa, 17 Desember 140/80 | 130/80 130/80 130/70
2024 mmHg | mmHg mmHg mmHg
Hasil Pengukuran Skala Nyeri Numeric Rating Scale (NRS)
No Hari/Tanggal Pagi Sore
(07.15) (16.15)
Pre Post Pre Post
(skala) | (skala) (skala) (skala)
1. | Minggu, 15 Desember 6 5 5 4
2024
2. | Senin, 16 Desember 5 4 4 4
2024
3. | Selasa, 17 Desember 3 2 3 2
2024
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A. Identitas Klien:

LEMBAR OBSERVASI

1. Inisial klien :Tn. S
2. Umur : 60 Tahun
3. Jenis Kelamin : Laki-laki
4. Agama : Islam
5. Alamat Klien : Sidoharum, Sempor
B. Lembar Observasi
Hasil Pengukuran Tekanan Darah
No Tanggal Pagi Sore
(07.15) (16.15)
Pre Post Pre Post
1. | Rabu, 15 Desember 2024 158/96 | 150/90 150/95 150/90
mmHg | mmHg mmHg mmHg
2. | Kamis, 16 Desember 2024 | 145/90 | 140/90 142/90 130/80
mmHg | mmHg mmHg mmHg
3. | Jumat, 17 Desember 2024 140/80 130/75 130/85 120/70
mmHg | mmHg mmHg mmHg
Hasil Pengukuran Skala Nyeri Numeric Rating Scale (NRS)
No Tanggal Pagi Sore
(07.15) (16.15)
Pre Post Pre Post
(skala) (skala) (skala) (skala)
1. | Rabu, 15 Desember 2024 6 6 6 5
2. | Kamis, 16 Desember2024 5 4 4 3
3. | Jumat, 17 Desember 2024 3 2 2 1
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LEMBAR OBSERVASI

A. Identitas Klien:

1. Inisial klien :Tn. T
2. Umur : 55 Tahun
3. Jenis Kelamin : Laki-laki
4. Agama : Islam
5. Alamat Klien : Sidoharum, Sempor
B. Lembar Observasi
Hasil Pengukuran Tekanan Darah
No Tanggal Pagi Sore
(07.15) (16.15)
Pre Post Pre Post
1. | Sabtu, 21 Desember 2024 | 150/96 | 150/95 150/90 145/90
mmHg | mmHg mmHg mmHg
2. | Minggu, 22 Desember 145/90 | 140/80 140/80 130/80
2024 mmHg | mmHg mmHg mmHg
3. | Senin, 23 Desember 2024 | 130/79 | 130/75 130/75 130/70
mmHg | mmHg mmHg mmHg
Hasil Pengukuran Skala Nyeri Numeric Rating Scale (NRS)
No Tanggal Pagi Sore
(07.00) (16.00)
B Post Pre Post
(skala) | (skala) (skala) (skala)
1. | Sabtu, 21 Desember 2024 5 4 5 4
2. | Minggu, 22 Desember 2024 4 3 4 3
3. | Senin, 23 Desember 2024 3 2 2 1
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SURAT PERNYATAAN CEK SIMILARITY/PLAGIASI

Yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : Sawiji, M.Sc
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dan Daftar Pustaka 7
A
i
9 126/032025 | ACC Abstrak dan
Daftar Pustaka 7,4
10 | 08/07/2025 | Konsul revisi semhas

BABIV,V

08/07/2025

ACCBABIV& YV

3
90lele

Universitas Muhammadiyah Gombong



PROGRAM STUDI KEPERAWATAN DIPLOMA IHI
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAII GOMBONG

LEMBAR KONSULTASI
ABSTRAK KARYA TULIS ILMIAH

Nama Pembimbing : Muhammad As’ad., S.Pd.,M.Pd
Numa/NIM Mahasiswa : Sabrina Putri Alhusna / 202201096
NO | TANGGAL REKOMENDASI PARAF PARAF

PEMBIMBING MAHASISWA | PEMBIMBING

| 08/05/2025 | Konsultasi Abstrak

3 13/05/2025 | ACC Abstrak

2 | 12/05/2025 | Revisi Abstrak 7%

Mengetahui

Universitas Muhammadiyah Gombong



