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ABSTRAK 

Yulia Fadilah Santi 

402022017 

ASUHAN KEPERAWATAN KELUARGA PADA PASIEN 

HIPERTENSI DI KP.CIKURUTUG RW 13 DESA CICALENGKA 

WETAN KEC CICALENGKA : PENDEKATAN EVIDANCE BASED 

NURSING (RELAKSASI OTOT PROGRESIF) 

Hipertensi adalah suatu kondisi medis yang kronis dimana tekanan darah 

meningkat di atas tekanan darah yang disepakati normal. Nilai sistolik >140 

mmHg dan nilai sistolik >90 mmHg. Relaksasi progresif merupakan 

relaksasi dengan teknik mengencangkan dan melemaskan otot-otot bagian 

tubuh tertentu sehingga timbul perasaan rileks secara fisik. Masalah yang 

sering muncul pada pasien hipertensi yaitu risiko perfusi perifer tidak 

efektif. Mengatasi masalah ada tekanan darah pasien hipertensi dapat 

menggunakan Teknik non-farmakologis yaitu relaksasi otot progresif. 

Tujuan penulisan ini adalah melakukan asuhan keperawatan dua pasien 

hipertensi dengan masalah keperawatan risiko perfusi perifer tidak efektif 

dengan intervensi terapi relaksasi otot progresif. Metode yang digunakan 

yaitu studi kasus dengan tenik pengumpulan data melalui observasi, 

wawancara, pemeriksaan fisik, pendokumentasian dan pelaksanaan terapi 

relaksasi otot progresif selama 10-15 menit diberikan satu kali sehari selama 

3 hari. Hasil analisis kasus didapatkan hasil pasien pertama dari tekanan 

darah 150/90 mmHg menjadi 137/88 mmHg dan pasien kedua dari tekanan 

darah 150/100 mmHg menjadi 146/100 mmHg. Maka dapat disimpulkan 

bahwa relaksasi otot progresif selama 10-15 menit efektif terhadap 

penurunan tekanan darah. Diharapkan analisis kasus ini dapat menjadi 

referensi intervensi keperawatan dan sebagai dasar pengembangan teori lain 

dalam penurunan tekanan darah pada pasien hipertensi. 

 

Kata Kunci : Asuhan keperawatan keluarga, Hipertensi, Relaksasi otot 

pogresif 
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ABSTRACT 

 

Yulia Fadilah Santi 

402022017 

FAMILY NURSING CARE IN HYPERTENSIVE PATIENTS IN KP. 

CIKURUTUG RW 13 CICALENGKA WETAN VILLAGE 

CICALENGKA KEC : EVIDANCE BASED NURSING APPROACH 

(PROGRESSIVE MUSCLE RELAXATION) 

Hypertension is a chronic medical condition in which blood pressure rises 

above the agreed normal blood pressure. The systolic value >140 mmHg 

and the systolic value >90 mmHg. Progressive relaxation is relaxation with 

techniques to tighten and relax the muscles of certain body parts so that a 

feeling of physical relaxation arises. The problem that often arises in 

hypertensive patients is the risk of ineffective peripheral perfusion. 

Overcoming the problem of existing blood pressure hypertensive patients 

can use non-pharmacological techniques namely progressive muscle 

relaxation. The purpose of this paper is to conduct nursing care of two 

hypertensive patients with nursing problems risk of ineffective peripheral 

perfusion with progressive muscle relaxation therapy interventions. The 

method used is a case study with data collection techniques through 

observation, interviews, physical examination, documentation and 

implementation of progressive muscle relaxation therapy for 10-15 minutes 

given once a day for 3 days. The results of the case analysis obtained the 

results of the first patient from blood pressure 150/90 mmHg to 137/88 

mmHg and the second patient from blood pressure 150/100 mmHg to 

146/100 mmHg. Then it can be concluded that progressive muscle 

relaxation for 10-15 minutes is effective against lowering blood pressure. It 

is hoped that this case analysis can be a reference for nursing intervention 

and as a basis for the development of other theories in lowering blood 

pressure in hypertensive patients. 

 
Keywords : Family nursing care, Hypertension, Progressive muscle 

relaxation 
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