( 1,
MU ALar pENGRBOIRY

UNIVERSITAS SRIWIJAYA

STUDI KASUS : ASUHAN KEPERAWATAN GERONTIK DENGAN TERAPI
RELAKSASI BENSON TERHADAP PENURUNAN TEKANAN DARAH

PADA LANSIA YANG MENDERITA HIPERTENSI

KARYA ILMIAH AKHIR

OLEH :
Desi Ratna Ayu, S.Kep

04064882427001

PROGRAM STUDI PROFESI NERS
FAKULTAS KEDOKTERAN
UNIVERSITAS SRIWIJAYA

2025



Wi
LU ALay e noABOiR

UNIVERSITAS SRIWIJAYA

STUDI KASUS : ASUHAN KEPERAWATAN GERONTIK DENGAN TERAPI
RELAKSASI BENSON TERHADAP PENURUNAN TEKANAN DARAH

PADA LANSIA YANG MENDERITA HIPERTENSI

KARYA ILMIAH AKHIR

Diajukan Sebagai Persyaratan untuk Memperoleh Gelar Ners

OLEH :
Desi Ratna Ayu, S.Kep

04064882427001

PROGRAM STUDI PROFESI NERS
FAKULTAS KEDOKTERAN
UNIVERSITAS SRIWIJAYA

2025



SURAT PERNYATAAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama : Desi Ratna Ayu
NIM :04064882427001

Dengan sebenamya menyatakan bahwa karya ilmiah akhir ini saya susun tanpa
tindakan plagiarisme sesuai dengan ketentuan yang berlaku di Program Studi Profesi Ners
Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya. Jika di kemudian hari ternyata saya
melakukan tindakan plagiarisme, saya bertanggung jawab sepenuhnya dan menerima
sanksi yang dijatuhkan oleh Universitas Sriwijaya kepada saya.

Indralaya, Mei 2025

\‘,)

86850ALX033581050 :
Desi Ratna Ayu, S.Kep
NIM. 04064882427001



UNIVERSITAS SRIWIJAYA
FAKULTAS KEDOKTERAN
PROGRAM STUDI PROFESI NERS

LEMBAR PERSETUJUAN KARYA ILMIAH AKHIR
NAMA : DESIRATNA AYU
NIM : 04064882427001

JUDUL ¢ STUDI KASUS : ASUHAN KEPERAWATAN GERONTIK
DENGAN TERAPI RELAKSASI BENSON TERHADAP
PENURUNAN TEKANAN DARAH PADA LANSIA YANG
MENDERITA HIPERTENSI

PEMBIMBING

Fuji Rahmawati, S Kep., Ners., M.Kep.

NIP. 198901272018032001 . veers)
Mengetshii,
Ketux Bagim Keperawstin Kooidinstor Program Studi Profesi Ners
I S \

//0 g -
Dhous Andhini, S.Kep., Ners., M.Kep.
= 97602202002122001 NIP. 198306082008122002




LEMBAR PENGESAHAN KARYA ILMIAH AKHIR

NAMA ¢ DESIRATNA AYU
NIM : 04064882427001
JUDUL : STUDI KASUS : ASUHAN KEPERAWATAN GERONTIK

DENGAN TERAPI RELAKSASI BENSON TERHADAP
PENURUNAN TEKANAN DARAH PADA LANSIA YANG
MENDERITA HIPERTENSI

Laporan Karya limiah Akhir ini telah dipertahankan dihadapan Tim Penguji
Laporan Karya limiah Akhir Program Studi Profesi Ners Fakultas Kedokteran
Universitas Striwijaya dan tclah diterima guna memenuhi salah satu syarat
memperoleh gelar Ners.

Indralaya, Mei 2025
PEMBIMBING

Fuji Rahmawati, S.Kep., Ness., M.Kep.
NIP. 198901272018032001

PENGUJI I

Jaji, S.Kep., Ners., MKep.
NIP. 197605142009121001
PENGUJIL I

Sukmnzh Fitriani, S.Kep., MKep., Ns., Sp.Kep.Kom.
NIP. 198802282023212041

Meungetzhui,

/KemBagim Keperawatan Koordinator Program Studi Profesi Ners
Y 8 % N :

/x::é) -
N b

¢ : H;kaynti, S.ch., Ners, M.Kep.  Dhona Andhini, S.Kep., Ners., M.Kep.
NlP “197602202602122001 NIP. 198306082008122002




UNIVERSITAS SRIWIJAYA
FAKULTAS KEDOKTERAN
PROGRAM STUDI PROFESI NERS

Karya limiah Akhir, Mei 2025
Desi Ratna Ayu, S.Kep.

Studi Kasus : Asuhan Keperawatan Gerontik Dengan Terapi Relaksasi Benson
Terhadap Penurunan Tekanan Darah pada Lansia yang Menderita Hipertensi

xvii+ 81 halaman + 7 tabel + | skema + 9 lampiran
ABSTRAK

Pendahuluan: Hipertensi merupakan penyakit yang umum terjadi pada lansia dan lebih
rentan mengalami komplikasi yang dapat menurunkan kualitas kesehatan. Salah satu
tanda dan gejala yang dialami berupa nyeri tengkuk dan nyeri kepala karena peningkatan
tekanan darah. Penatalaksanaan hipertensi pada lansia dibagi menjadi dua meliputi
farmakologi dan terapi nonfarmakologis. Salah satu terapi nonfarmakologis yang dapat
dilakukan adalah terapi relaksasi benson. Tujuan: Untuk memberikan gambaran asuhan
keperawatan gerontik pada lansia dengan hipertensi serta memberikan informasi
mengenai terapi non-farmakologis terapi relaksasi benson terhadap penurunan tekanan
darah pada lansia yang menderita hipertensi. Metode: Metode yang digunakan adalah
studi kasus asuhan keperawatan pada tiga klien keloaan yaitu tiga lansia dengan
hipertensi. Hasil: Setelah dilakukan asuhan keperawatan dan terapi relaksasi benson
selama 3 hari pada ketiga klien kelolaan terjadi penurunan tekanan darah. Kesimpulan:
Terapi relaksasi benson dapat menjadi salah satu alternatif terapi nonfarmakologis dalam
menurunkan tekanan darah tinggi pada lansia dengan hipertensi,
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ABSTRACT

Introduction: Hypertension is a common disease that occur in the elderly people and is more
susceptible to complications that can reduce the quality of health. One of the signs and
symptoms experienced is neck pain and headache due to increased blood pressure.
Management of hypertension in the elderly is divided into two, including pharmacological and
non-pharmacological therapy. One of the non-pharmacological therapies that can be done is
Benson relaxation therapy. Objective: To provide an overview of geriatric nursing care for the
elderly with hypertension and to provide information about non-pharmacological therapy
Benson relaxation therapy toward reduce blood pressure in the elderly with hypertension.
Methods: The method used a case study of nursing care in three managed clients are three
elderly with hypertension. Results: After nursing care and Benson relaxation therapy for 3
days to the three managed clients, there was a decrease in blood pressure. Conclusion: Benson
relaxation therapy can be an alternative non-pharmacological therapy in reducing high blood
pressure in the elderly with hypertension.
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Lanjut usia (lansia) adalah individu yang berusia 60 tahun ke atas (Khotimah &
Prajayanti, 2024). Pada tahap ini, lanjut usia akan mengalami beragam tantangan
yang rumit, mencakup aspek kesehatan maupun kesejahteraan secara keseluruhan
(Tiffanidhani & Mulyaningsih, 2024). Lansia tergolong kelompok atau populasi
yang berisiko (population at risk) dalam jumlahnya terus meningkat setiap tahun.
Penduduk lansia akan mengalami peningkatan signifikan hingga tahun 2050, dari
sekitar 600 juta menjadi 2 miliar jiwa, dengan Asia sebagai kawasan yang mengalami
perkembangan tertinggi serta dalam kurun waktu 25 tahun mendatang, populasi
lansia diprediksi meningkat sekitar 82% (M & Erwanti, 2018). Jumlah penduduk
lansia di Provinsi Sumatera Selatan sebanyak 9,84% atau sekitar 860.682 orang dari
total penduduk di Provinsi Sumatera Selatan (Direktorat Statistik Kesejahteraan
Rakyat, 2024).

Lanjut usia mengalami penurunan fisik dan mental karena proses alami penuaan.
Kondisi tubuh menjadi lebih rentan terhadap infeksi seiring waktu, dan ini dapat
menyebabkan kerusakan metabolik dan struktural pada organ, yang pada gilirannya
dapat memicu penyakit degeneratif. Kondisi kesehatan menjadi perhatian utama bagi
lansia. Penyakit yang paling umum dialami oleh lansia dan rentan mengalami
komplikasi adalah hipertensi (Khotimah & Prajayanti, 2024; Hartiningsih et al.,
2023).

Hipertensi adalah kondisi meningkatnya tekanan darah sistolik yang disertai
dengan penurunan tekanan darah diastolik, akibat perubahan pada struktur pembuluh
darah utama yang menyebabkan berkurangnya elastisitas dan meningkatnya
kekakuan (Pratama, 2023). Hipertensi dikenal sebagai pembunuh diam-diam (silent
killer) karena penderitanya sering tidak menyadari keberadaan penyakit ini, sehingga
diperlukan pemeriksaan tekanan darah untuk mengetahui kondisi kesehatannya
(Tiffanidhani & Mulyaningsih, 2024).



Data hasil Survei Kesehatan Indonesia (SKI) menyatakan jumlah penderita
hipertensi pada kelompok lansia di Indonesia tahun 2023 sebesar 11,8% pada
kelompok usia 45-54 tahun, 18,7% pada usia 55-64 tahun, 23,8% pada usia 65-74
tahun, dan 26,1% pada usia 75 tahun ke atas. Jumlah tersebut merupakan persentase
yang terdiagnosis oleh dokter dari total penduduk di Indonesia (BKPK, 2023).
Jumlah kasus penderita hipertensi di Provinsi Sumatera Selatan terus meningkat
sejak tiga tahun terakhir dan bertambah menjadi 1.951.068 orang di tahun 2023 (BPS
Sumatera Selatan, 2024).

Peningkatan jumlah penderita hipertensi dipengaruhi oleh beberapa faktor,
diantaranya faktor risiko dapat dikendalikan dan faktor yang tidak dapat
dikendalikan. Faktor risiko hipertensi yang masih dapat dikendalikan meliputi
konsumsi natrium, asupan kalium, kalsium, dan magnesium yang rendah, kelebihan
berat badan, konsumsi alkohol, kebiasaan merokok, serta resistensi insulin.
Sementara itu, faktor-faktor yang tidak bisa dikendalikan yaitu genetik, ras, riwayat
keluarga, dan usia (Yulendasari & Djamaludin, 2021).

Hipertensi menyebabkan tingginya angka kematian secara global akibat berbagai
komplikasi yang menyertainya. Apabila tidak ditangani dalam jangka panjang,
kondisi ini dapat merusak arteri serta organ-organ yang dialiri darah oleh arteri
tersebut. Beberapa komplikasi yang dapat terjadi akibat hipertensi antara lain gagal
jantung dan penyakit jantung koroner, yang keduanya dapat memperbesar
kemungkinan terjadinya stroke. Tanda dan gejala yang sering dirasakan penderita
hipertensi yaitu kelelahan dan sakit kepala. Dalam kasus hipertensi berat, penderita
akan mengalami pusing atau sakit kepala, sesak napas, kelemahan, gelisah, mual
hingga muntah, kelelahan, penurunan kesadaran, wajah memerah, dan pegal di
bagian tengkuk (Basuni 2023).

Penatalaksanaan hipertensi pada lansia dibagi menjadi dua meliputi farmakologi
dan terapi nonfarmakologis. Adapun terapi farmakologi dilakukan melalui
pemberian obat antihipertensi, yang mencakup diuretik, vasodilator, penyekat
saluran kalsium, dan beta-blocker (penyekat beta-adrenergik) (Margiyatia & Putri,

2023). Penanganan hipertensi secara nonfarmakologis dilakukan dengan gaya hidup



sehat dan baik, seperti rutin berolahraga, memperbaiki pola makan, serta menjalani
terapi relaksasi yang membantu menstabilkan tekanan darah melalui mekanisme
kerja sistem saraf parasimpatis dan saraf simpatis (Khotimah & Prajayanti, 2024).
Terapi nonfarmakologis mencakup berbagai metode seperti relaksasi napas dalam,
terapi musik, terapi berbasis keagamaan, terapi relaksasi benson, dan relaksasi
progresif (Laely & Wirotomo, 2022). Salah satu jenis relaksasi yang dapat digunakan
untuk penderita hipertensi adalah terapi relaksasi benson. Salah satu relaksasi yang
dapat digunakan oleh penderita hipertensi adalah terapi relaksasi benson (Margiyatia
& Putri, 2023).

Terapi relaksasi benson adalah pilihan tepat untuk lansia dikarenakan terapi
relaksasi benson adalah salah satu metode relaksasi yang praktis dan efektif untuk
membantu menurunkan tekanan darah tinggi. Terapi ini mudah untuk dilakukan
sehingga memungkinkan pasien dan keluarga untuk melaksanakannya secara
mandiri di luar fasilitas medis. Terapi ini memiliki keunggulan berupa tidak
menggunakan alat, pelaksanaannya mudah, dan tidak menimbulkan efek samping
jika dibandingkan dengan terapi lainnya (Tiffanidhani & Mulyaningsih, 2024).
Terapi relaksasi benson adalah metode relaksasi yang dikembangkan oleh Herbert
Benson, seorang peneliti medis dari Fakultas Kedokteran Harvard, yang meneliti
manfaat doa dan meditasi terhadap kesehatan. Terapi ini tergolong sederhana, mudah
diterapkan, serta tidak membutuhkan biaya besar. Terapi relaksasi benson
mengombinasikan teknik pemicu respons relaksasi dengan unsur keyakinan atau
kepercayaan individu (faith factor). Terapi ini menitikberatkan pada pengulangan
suatu ungkapan secara ritmis dan teratur, disertai dengan sikap penuh kepasrahan.
Ungkapan yang diucapkan dapat berupa nama-nama Tuhan atau kata-kata lain yang
memberikan efek menenangkan bagi individu yang menjalankannya. (Atmojo, Putra,
Astriani, Dewi, & Bintoro, 2019).

Terapi benson merupakan terapi yang efektif dalam menurunkan tekanan darah
tinggi. Hasil penelitian Buana et al (2021) menunjukkan terjadi penurunan tekanan
darah pada kedua responden baik tekanan darah sistolik maupun diastolik. Pada

responden 1, tekanan darah menurun 146/95 mmHg menjadi 138/90 mmHg.



Sementara itu, pada responden 2, tekanan darah menurun dari 146/95 mmHg menjadi
136/88 mmHg. Begitu pula dengan hasil penelitian Zainaro et al (2022)
menunjukkan hasil penerapan relaksasi benson terjadi penurunan tekanan darah pada
pasien hipertensi grade 11, yaitu sebelum dilakukan terapi relaksasi benson tekanan
darah pasien 170/100 mmHg dan turun menjadi 165/90 mmHg setelah dilakukan
terapi relaksasi benson.

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan penulis di Panti Sosial Harapan Kita
Indralaya pada 26 Februari 2025 menunjukkan bahwa terdapay jumlah lansia
sebanyak 80 orang. Dari hasil wawancara dan observasi yang telah dilakukan oleh
penulis, didapatkan sebanyak 70 orang lansia menderita penyakit hipertensi
sedangkan 10 orang lainnya memiliki penyakit seperti asam urat, asma, stroke,
penyakit pada kulit, dan lain sebagainya. Dengan banyaknya jumlah lansia yang
menderita hipertensi, sehingga diperlukannya memperkenalkan serta mengajarkan
salah satu terapi nonfarmakologis yaitu terapi relaksasi benson sebagai terapi
sederhana dan murah untuk membantu menurunkan tekanan darah tinggi.

Berdasarkan uraian di atas maka penulis tertarik untuk melakukan analisis jurnal
dan studi kasus mengenai “Studi Kasus : Asuhan Keperawatan Gerontik Dengan
Terapi Relaksasi Benson Terhadap Penurunan Tekanan Darah pada Lansia yang
Menderita Hipertensi”.

B. Tujuan Penulisan
1. Tujuan Umum
Tujuan umum dari penulisan karya ilmiah ini adalah untuk memberikan
gambaran asuhan keperawatan gerontik pada lansia dengan hipertensi serta
memberikan informasi mengenai terapi nonfarmakologis terapi relaksasi benson
terhadap penurunan tekanan darah pada lansia yang menderita hipertensi.
2. Tujuan Khusus
Tujuan khusus dari penulisan karya ilmiah ini diantaranya:
a. Memaparkan hasil pengkajian asuhan keperawatan gerontik pada lansia

penderita hipertensi di Panti Sosial Harapan Kita Indralaya



b. Memaparkan diagnosis asuhan keperawatan gerontik yang muncul pada
lansia penderita hipertensi di Panti Sosial Harapan Kita Indralaya
c. Memaparkan intervensi asuhan keperawatan gerontik pada lansia penderita
hipertensi di Panti Sosial Harapan Kita Indralaya
d. Memaparkan implementasi asuhan keperawatan gerontik pada lansia
penderita hipertensi di Panti Sosial Harapan Kita Indralaya
e. Memaparkan hasil evaluasi asuhan keperawatan gerontik pada lansia
penderita hipertensi di Panti Sosial Harapan Kita Indralaya
f. Memaparkan hasil telaah evidence based mengenai terapi relaksasi benson
terhadap penurunan tekanan darah pada lansia yang menderita hipertensi di
Panti Sosial Harapan Kita Indralaya
C. Manfaat Penulisan
1. Bagi Lansia Penderita Hipertensi
Dapat dijadikan terapi alternatif dalam kehidupan sehari-hari untuk membantu
menurunkan tekanan darah pada lansia penderita hipertensi di Panti Sosial
Harapan Kita Indralaya.
2. Bagi Mahasiswa Keperawatan
Diharapkan menambah wawasan dan pemahaman mahasiswa keperawatan
mengenai konsep penatalaksanaan hipertensi secara non farmakologi dengan
pemberian relaksasi benson, sehingga dapat memberikan asuhan keperawatan
yang tepat dan komprehensif. Serta diharapkan dapat memberikan kontribusi
terhadap pemahaman konsep dan praktik yang berkaitan dengan praktik
keperawatan, khususnya bagi kelompok lanjut usia dengan tekanan darah tinggi,
sehingga dapat memberikan pelayanan yang berkualitas dan komprehensif.
3. Bagi Profesi Keperawatan
Diharapkan dijadikan salah satu referensi literasi dan informasi teoritis untuk
profesi keperawatan dalam memberikan asuhan keperawatan gerontik pada lansia

penderita hipertensi.



4.

Bagi Institusi Pendidikan
Dapat dijadikan sebagai bahan bacaan, referensi dalam pengembangan
kurikulum, penelitian lanjutan, maupun pengabdian masyarakat untuk

pembelajaran keperawatan komunitas.

D. Metode Penulisan

Karya ilmiah ini menggunakan metode studi kasus asuhan keperawatan,

pendekatan studi kasus, meliputi:

1.

Memilih tiga kasus klien lanjut usia dengan kriteria penderita hipertensi di Panti
Sosial Lanjut Usia Harapan Kita Indralaya

Analisis teori melalui literatur dan jurnal penelitian yang relevan untuk
memahami permasalahan klien dan memberikan asuhan keperawatan yang tepat
Menyusun rencana asuhan keperawatan mengacu pasa konsep keperawatan yaitu
melakukan pengkajian, penegakkan diagnosis, penyusunan intervensi, pemberian
implementasi hingga evaluasi keperawatan sesuai dengan ketentuan yang berlaku
di Program Studi Profesi Ners Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya
Penegakkan diagnosis keperawatan menggunakan panduan Standar Diagnosis
Keperawatan Indonesia (SDKI), perencanaan menggunakan Standar Intervensi
Keperawatan Indonesia (SIKI) dan penetapan tujuan dan Kriteria hasil
menggunakan Standar Luaran Keperawatan Indonesia (SLKI)

Melaksanakan asuhan keperawatan yang berfokus pada pemberian terapi
relaksasi benson terhadap penurunan tekanan darah pada lansia penderita

hipertensi berdasarkan hasil telaah evidence based 10 jurnal penelitian
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