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Peneliti

IMPLEMENTATION OF DEEP BREATHING RELAXATION THERAPY IN
HYPERTENSION PATIENTS WITH IMPAIRED SENSE OF COMFORT IN
THE ROOM CEMPAKA 2 TABANAN HOSPITAL

ABSTRACT

Non-communicable diseases, one of which is hypertension, are becoming a public
health problem, increasing globally, regionally, nationally and locally. People with
hypertension will experience signs and symptoms of disturbances in comfort,
disturbances in comfort are feelings of dissatisfaction, relief and completeness in
the physical, psychospiritual, environmental and social dimensions. The
consequences that will arise are nausea, confusion, fatigue, difficulty sleeping. If it
is not treated immediately, it will cause the blood vessels to narrow and cause
blockage in brain cell tissue. This study aims to describe the implementation of deep
breathing relaxation therapy in hypertensive patients with impaired comfort in the
Cempaka Room 2 Tabanan Regional Hospital. This research used the case study
method. The results show the research, the study data obtained on the effect of deep
breathing relaxation therapy on reducing high blood pressure was carried out with
a breathing frequency of 16-19 times a minute to 6-10 times a minute. This deep
breathing relaxation will stimulate the emergence of nitric oxide which will enter
the lungs and even brain fluid, which functions to make people calm so that high
blood pressure decreases.

Keywords: Hypertension, disturbance of comfort, deep breathing relaxation
therapy
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IMPLEMENTASI PEMBERIAN TERAPI RELAKSASI NAFAS DALAM
PADA PASIEN HIPERTENSI DENGAN GANGGUAN RASA NYAMAN Dl
RUANG CEMPAKA 2 RSUD TABANAN

ABSTRAK

Penyakit Tidak Menular salah satunya Hipertensi menjadi masalah kesehatan
masrayarakat, naik secara global, regional, nasional dan lokal. Dengan hipertensi
akan mengalami tanda dan gejala gangguan rasa nyaman, gangguan rasa nyaman
adalah perasaan kurang senang, lega dan sempurna dalam dimensi fisik,
psikospiritual, lingkungan dan social. Akibat yang akan ditimbulkan adalah mual,
kebingungan, kelelahan, sulit tidur. Apabila tidak segera diatasi maka akan
menyebabkan pembuluh darah yang menyempit dan menyebabkan terhambatnya
jaringan sel otak. Penelitian ini bertujuan untuk mendeskripsikan implementasi
pemberian teapi relaksasi nafas dalam pada pasien hipertensi dengan gangguan rasa
nyaman di ruang cempaka 2 RSUD Tabanan. Penelitian ini yang digunakan dalam
yaitu metode studi kasus. Hasil menunjukan penelitian, data pengkajian yang di
peroleh pengaruh terapi relakasi nafas dalam tehadap penurunan tekanan darah
tinggi dilakukan dengan frekuensi bernafas selama 16-19 kali dalam satu menit
menjadi 6-10 kali dalam satu menit. Relaksasi nafas dalam ini akan merangsang
muculnya oksida nitrit yang akan memasuki paru-paru bahkan ousat otak yang
berfungsi membuat orang menjadi tenang sehingga tekanan darah kedaan tinggi
menjadi menurun.

Kata kunci : Hipertensi, Gangguan rasa nyaman, terapi relaksasi nafas dalam
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Hipertensi adalah suatu kondisi yang berlangsung bertahun-tahun tanpa
gejala, komplikasinya dikenal sebagai “pembunuh diam-diam”. Sakit kepala,
gelisah, muka merah, leher pegal, rasa berat di tengkuk, telinga berdenging, sulit
tidur, kelelahan, mata pusing, hingga mimisan merupakan gejala yang mudah
terlihat. Menurut sistem organ tempat pembuluh darah melakukan vaskularisasi,
gejala seperti perdarahan retina dan edema pupil dapat menjadi tanda cedera
pembuluh darah.(Pradono et al., 2020)

Menurut penelitian, rata-rata orang dewasa (18 tahun ke atas) yang
menderita tekanan darah tinggi adalah sekitar 22 tahun. Tiga puluh satu kematian
akibat penyakit jantung dan lima puluh satu kematian akibat stroke berhubungan
dengan hipertensi. Fakta bahwa setiap tahunnya semakin banyak pasien hipertensi
yang dirawat di fasilitas kesehatan kelas dunia adalah buktinya. (Kementerian
Kesehatan RI, 2018).

Kementrian Kesehatan RI melaporkan pada tahun 2016 penyakit tidak
menular menyumbangkan kurang lebih 71 penderita penyebab kematian dunia serta
membunuh 36 juta per tahunnya kurang lebih 80 penderita asal kematian ini terjadi
pada negara berpengasilan menengah dan yang berpengasilan rendah.
Kekhawatiran akan menyebarkan penyakit tidak menular ini sudah membentuk
konveksi wacana strategi untuk global buat pencegahan dan pengendalian penyakit

tidak menular, terutama di negara-negara berkembang.(Kemenkes, 2019).



Berdasarkan Profil Kesehatan Provinsi Bali, terdapat 738.123 orang dewasa
berusia di atas 15 tahun di masing-masing delapan kabupaten dan satu kota di
provinsi tersebut menderita hipertensi. Kabupaten tersebut adalah: Gianyar (89.603
kasus), Klungkung (39.693 kasus), Bangli (58.013 kasus), Karangasem (86.792
kasus), Buleleng (122.524 kasus), Badung (9.611 kasus), Jembrana (54.082 kasus),
Tabanan (101.984 kasus). ), dan Kota Denpasar (175.821 kasus). Informasi ini
menunjukkan bahwa Denpasar merupakan kota teratas di Bali dengan prevalensi
hipertensi tertinggi. (Dinas Kesehatan Provinsi Bali, 2021).

Profil Kesehatan Kabupaten Tabanan melaporkan penerita hipertensi di
wilayah Kabupaten Tabanan baru mencapai 10,6 penderita, Berdasarkan data Profil
Kesehatan Kabupaten Tabanan bahwa kasus hipertensi di Rsud Tabanan dengan
prevalensi sebanyak 6,7 penderita pada tahun 2017. Tahun 2018 prevalensi kasus
hipertensi di Rsud Tabanan sebanyak 9,6 penderita. Dari data tersebut, 14.74
penderita hipertensi adalah laki-laki dan 5.267 penderita hipertensi adalah
perempuan (Dinas Kesehatan Kabupaten Tabanan, 2020)

Peningkatan risiko kematian dini dikaitkan dengan hipertensi. Seiring
berjalannya waktu, tekanan darah tinggi dapat merusak pembuluh darah di otak,
mata, ginjal, jantung, dan hati. Karena jarang teridentifikasi meski sudah terjadi
bertahun-tahun, hipertensi merupakan masalah yang sangat signifikan dan
besar.(Pratiwi, 2020).

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui implementasi terapi relaksasi
nafas dalam pada asuhan keperawatan pasien hipertensi dengan gangguan rasa
nyaman di RSUD Tabanan. Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif dengan
desain studi kasus. Data dikumpulkan melalui wawancara dan observasi yang
disusun dalam suatu asuhan keperawatan dan disajikan secara naratif.

Hasil dari penelitian yang telah dilakukan Pengkajian yang ditemukan pada
pasien dengan diagnosis medis hipertensi. Pasien mengeluh mengatakan sering
merasa tidak nyaman, pasien mengatakan pusing dan mual, pasien tampak gelisah
Diagnosis keperawatan pada Ny. D adalah Gangguan Rasa Nyaman berhubungan

dengan distres psikologis dibuktikan dengan pasien mengeluh tidak nyaman,
Xi



mengeluh sulit tidur, mengeluh tidak mampu rileks, mengeluh mual, lelah dan
gelisah, Tujuan perawatan yang dirumuskan untuk mengatasi masalah keperawatan
gangguan rasa nyaman selama 3 x 30 menit berpedoman kepada SIKI dan SLKI.
Adapun intervensi yang dirumuskan sebagai intervensi utama terapi relaksasi
Implementasi keperawatan dilakukan 3 x 30 menit sesuai dengan intervensi
keperawatan yang telah ditetapkan yaitu terapi relaksasi nafas dalam, Hasil evaluasi
keperawatan setelah dilakukan asuhan keperawatan selama 3 x 30 menit didapatkan
data yaitu, kesejahteraan psikologis menurun, keluhan sulit tidur menurun, lelah

menurun, merintih menurun, dan pola tidur membaik.
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