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ABSTRACT 

 

 

Discomfort is a condition of discomfort experienced by patients due to changes in 

health status, one of which is in patients with hypertension. One non-

pharmacological therapy that can be used to help improve patient comfort is 

Benson relaxation. The purpose of this paper is to determine nursing care or 

discomfort with Benson relaxation in hypertensive patients at Klungkung Regional 

Hospital. The study used a descriptive analysis method with one hypertensive 

patient experiencing discomfort. The case study was conducted at Klungkung 

Regional Hospital rom April 30 to May 2, 2026. The patient's initial assessment 

revealed complaints of dizziness, neck stiffness, difficulty resting, restlessness, and 

discomfort due to increased blood pressure. Vital signs revealed an initial blood 

pressure of 150/100 mmHg, in addition to administering Captopril 

pharmacological therapy as medically prescribed, nursing care ocused on 

providing Benson relaxation therapy or 40 minutes, once a day or 3 days. 

Evaluation results on May 2, 2026, showed the patient reported increased comfort, 

reduced dizziness, better sleep, and improved ability to control discomfort. In 

conclusion, Benson relaxation can provide a relaxing and calming effect, helping 

to improve comfort in hypertensive patients. Benson relaxation is recommended as 

an alternative non-pharmacological therapy in the nursing care of hypertensive 

patients. 
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ABSTRAK 

 

 

Gangguan rasa nyaman merupakan kondisi ketidaknyamanan yang dialami pasien 

akibat perubahan status kesehatan, salah satunya pada penderita hipertensi. Salah 

satu terapi nonfarmakologi yang dapat digunakan untuk membantu meningkatkan 

kenyamanan pasien adalah relaksasi benson. Tujuan penulisan ini adalah 

mengetahui asuhan keperawatan gangguan rasa nyaman dengan penerapan 

relaksasi benson pada pasien hipertensi di RSUD Klungkung. Penulisan 

menggunakan metode analisis deskriptif dengan subjek penelitian sebanyak 1 

pasien hipertensi yang mengalami gangguan rasa nyaman. Studi kasus dilaksanakan 

di RSUD Klungkung pada tanggal 30 April-2 Mei 2026. Hasil pengkajian awal 

pasien menunjukkan keluhan pusing, tengkuk terasa berat, sulit beristirahat, merasa 

gelisah, dan ketidaknyamanan akibat peningkatan tekanan darah. Pemeriksaan 

tanda-tanda vital menunjukkan tekanan darah awal 150/100 mmHg. Selain 

pemberian terapi farmakologi Captopril sesuai instruksi medis, asuhan keperawatan 

difokuskan pada pemberian terapi relaksasi benson selama 40 menit, satu kali sehari 

selama 3 hari. Hasil evaluasi pada tanggal 2 Mei 2026 menunjukkan pasien 

mengatakan rasa nyaman meningkat, pusing berkurang, dan tidur lebih nyenyak dan 

mampu mengontrol rasa tidak nyaman yang dirasakan. Kesimpulannya, penerapan 

relaksasi benson dapat memberikan efek relaksasi dan ketenangan sehingga 

membantu meningkatkan rasa nyaman pada pasien hipertensi. Relaksasi benson 

disarankan sebagai terapi alternatif nonfarmakologi dalam asuhan keperawatan 

pasien hipertensi. 
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RINGKASAN LAPORAN KASUS 

 

ASUHAN KEPERAWATAN GANGGUAN RASA NYAMAN DENGAN 

PENERAPAN RELAKSASI BENSON PADA PASIEN HIPERTENSI 

EMERGENSI DI RSUD KLUNGKUNG TAHUN 2026 

Oleh : Ni Ketut Juliartini 

 

Hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular yang menjadi 

penyebab utama morbiditas dan mortalitas di dunia. Penyakit ini ditandai dengan 

peningkatan tekanan darah secara persisten yang dapat menyebabkan berbagai 

komplikasi serius seperti stroke, penyakit jantung koroner, gagal ginjal, dan 

gangguan pembuluh darah apabila tidak mendapatkan penanganan yang optimal. 

Menurut World Health Organization (WHO), hipertensi masih menjadi masalah 

kesehatan global karena prevalensinya terus meningkat setiap tahun. Di Indonesia, 

hipertensi juga termasuk penyakit dengan angka kejadian yang tinggi dan menjadi 

salah satu penyebab terbanyak pasien menjalani perawatan di rumah sakit. Selain 

menyebabkan gangguan fisiologis, hipertensi sering menimbulkan keluhan berupa 

nyeri kepala, pusing, tengkuk terasa tegang, jantung berdebar, kecemasan, 

gangguan tidur, serta gangguan rasa nyaman yang dapat menurunkan kualitas hidup 

pasien. 

Penatalaksanaan hipertensi dilakukan melalui terapi farmakologis dan 

nonfarmakologis. Salah satu terapi nonfarmakologis yang dapat diterapkan sebagai 

intervensi keperawatan adalah relaksasi benson. Teknik relaksasi benson 

merupakan metode relaksasi yang mengombinasikan pengaturan napas dalam 

dengan pengulangan kata, doa, atau kalimat yang menenangkan sehingga 

menghasilkan respons relaksasi. Terapi ini membantu menurunkan aktivitas sistem 

saraf simpatis, mengurangi ketegangan otot, menurunkan stres dan kecemasan, 

serta membantu meningkatkan rasa nyaman pada pasien hipertensi. 

Laporan kasus ini bertujuan untuk mengetahui penerapan asuhan keperawatan 

gangguan rasa nyaman dengan pemberian relaksasi benson pada pasien hipertensi 

di RSUD Klungkung. Metode yang digunakan adalah studi kasus dengan 

pendekatan deskriptif. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara, observasi, 
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pemeriksaan fisik, dokumentasi rekam medis, serta studi dokumentasi selama 

proses pemberian asuhan keperawatan. Asuhan keperawatan dilakukan melalui 

tahapan pengkajian, penetapan diagnosis keperawatan, penyusunan perencanaan, 

implementasi tindakan keperawatan, dan evaluasi sesuai Standar Diagnosis 

Keperawatan Indonesia (SDKI), Standar Luaran Keperawatan Indonesia (SLKI), 

serta Standar Intervensi Keperawatan Indonesia (SIKI). 

Hasil pengkajian pada pasien Ny. A usia 73 tahun dengan diagnosis medis 

hipertensi menunjukkan pasien mengeluh nyeri kepala, kepala pusing, jantung 

berdebar-debar, nyeri pada tengkuk dengan skala nyeri sedang, sulit tidur, mudah 

lelah, serta tampak gelisah. Hasil pemeriksaan tanda-tanda vital menunjukkan 

tekanan darah 150/100 mmHg, frekuensi nadi 80 kali per menit, frekuensi napas 20 

kali per menit, suhu tubuh 36,7°C, dan saturasi oksigen 97%. Berdasarkan hasil 

pengkajian tersebut ditegakkan diagnosis keperawatan gangguan rasa nyaman 

berhubungan dengan gejala penyakit yang ditandai dengan keluhan nyeri kepala, 

rasa tegang, gelisah, sulit tidur, serta keterbatasan aktivitas akibat peningkatan 

tekanan darah. 

Perencanaan keperawatan disusun dengan tujuan meningkatkan rasa nyaman 

pasien melalui penurunan keluhan nyeri, berkurangnya rasa gelisah, meningkatnya 

kualitas istirahat, serta membaiknya tekanan darah sesuai luaran yang telah 

ditetapkan. Intervensi keperawatan meliputi observasi karakteristik nyeri dan tanda-

tanda vital, tindakan terapeutik berupa pemberian relaksasi benson, edukasi 

mengenai teknik relaksasi dan pengendalian stres, serta kolaborasi dalam pemberian 

terapi farmakologis sesuai program pengobatan. Implementasi dilakukan selama 3 

× 24 jam, dengan pemberian terapi relaksasi benson selama 10–15 menit, sebanyak 

1–2 kali setiap hari sesuai kondisi pasien. 

Evaluasi keperawatan setelah pelaksanaan intervensi menunjukkan adanya 

penurunan keluhan nyeri kepala dan rasa tegang pada tengkuk, pasien tampak lebih 

rileks, tingkat kecemasan dan kegelisahan berkurang, kualitas tidur mulai membaik, 

serta tekanan darah menunjukkan penurunan dibandingkan saat awal pengkajian. 

Pasien juga mampu mengikuti teknik relaksasi benson secara mandiri dengan 
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pendampingan perawat dan keluarga sebagai bagian dari upaya mempertahankan 

kenyamanan serta membantu mengontrol tekanan darah. 

Hasil laporan kasus ini menunjukkan bahwa penerapan asuhan keperawatan 

melalui relaksasi benson efektif membantu mengurangi gangguan rasa nyaman 

pada pasien hipertensi. Relaksasi benson memberikan efek relaksasi fisiologis dan 

psikologis melalui penurunan aktivitas saraf simpatis sehingga membantu 

mengurangi nyeri, ketegangan, kecemasan, serta meningkatkan kenyamanan 

pasien. Selain mudah dilakukan, terapi ini tidak memerlukan biaya yang besar dan 

dapat diajarkan kepada pasien maupun keluarga sebagai bagian dari self-

management untuk membantu mengendalikan gejala hipertensi serta meningkatkan 

kualitas hidup pasien. 
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