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Abstrak

Tekanan Darah Tinggi merupakan suatu peningkatan tekanan darah di dalam arteri. Menurut
Data World Health Organization (2023), menunjukkan sekitar 1,3 milliar orang di dunia
menyandang hipertensi, artinya 1 dari 3 orang di dunia terdiagnosis hipertensi.Tujuan
penelitian ini untu mendeskripsikan penerapan terapi akupresur untuk menurunkan tekanan
darah pada pasien hipertensi.Salah satu tindakan untuk menurunkan tekanan darah adalah
terapi akupresur. Desain penelitian deskripti melalui pendekatan studi kasus. Sampel penelitian
ini adalah 2 orang pasien dengan penyakit hipertensi. Studi kasus dilakukan di Ruangan Aster
Di Rumah Sakit Tentara TK IV 01.07.01 Pematangsiantar. Hasil studi kasus menunjukkan bahwa
terdapat penurunan tekanan darah pada pasien hipertensi dengan melakukan terapi akupresur
selama 3 hari. Didapatkan hasil penelitian ini terjadi penurunan tekanan darah pada Tn. R
dengan usia 50 tahun dimana sebelum dilakukan terapi akupresur tekanan darah klien TD:
140/90 mmHg, setelah dilakukan terapi akupresur selama 3 hari rawatan tekanan darah klien
menunjukkan adanya perubahan menjadi TD: 120/80 mmHg. Sedangkan pada klien ke II yaitu
Tn.T usia 55 tahun dimana sebelum dilakukan terapi akupresur tekanan darah klien TD: 140/90
mmHg, setelah dilakukan terapi akupresur selama 3 hari rawatan tekanan darah klien
menunjukkan adanya perubahan menjadi TD: 120/80 mmHg. Penerapan terapi akupresur
dapat menurunkan tekanan darah. Dapat dijadikan sebagai intervensi mandiri keperawatan
untuk menurunkan tekanan darah pada pasien hipertensi.

Kata Kunci: Teknik penerapan akupresur, tekanan darah, hipertensi

Abstract

High blood pressure is an increase in blood pressure in the arteries. According to data from the World
Health Organization (2023), approximately 1.3 billion people worldwide have hypertension, meaning that
1 in 3 people worldwide have been diagnosed with hypertension. The purpose of this study is to describe
the application of acupressure therapy to lower blood pressure in hypertensive patients. One of the
measures to lower blood pressure is acupressure therapy. The study design is descriptive using a case
study approach. The study sample consists of 2 patients with hypertension. The case study was conducted
in the Aster Room at the Army Hospital TK IV 01.07.01 Pematangsiantar. The results of the case study
indicate that there was a decrease in blood pressure in hypertensive patients following three days of
acupressure therapy. The study found that Mr. R, aged 50, experienced a decrease in blood pressure. Prior
to acupressure therapy, his blood pressure was 140/90 mmHg, but after three days of treatment, his blood
pressure had changed to 120/80 mmHg. Similarly, in the second client, Mr. T, aged 55 years, before
acupuncture therapy, the client's blood pressure was 140/90 mmHg. After three days of acupuncture
therapy, the client's blood pressure changed to 120/80 mmHg. The application of acupuncture therapy can
lower blood pressure. It can be used as an independent nursing intervention to lower blood pressure in
hypertensive patients.

Keywords: Techniques for applying acupressure, blood pressure, hypertension

Indonesian Journal of Science, 2(1), 2025, Pages 157-164

157



mailto:Maulanirizkisebayangdinda@gmail.com

Indonesian Journal of Science
E-ISSN 3062-8784

PENDAHULUAN

Prevalensi hipertensi di propinsi sumatera utara mencapai 1.498 jiwa dari jumlah
penduduk di sumatera utara, berdasarkan data badan litdengkes kementerian kesehatan. Ini
berarti bahwa jumlah penduduk sumatera utara yang menderita hipertensi mencapai 198 jiwa
tersebar di beberapa kabupaten. Kabupaten karo salah satu jumlah hipertensi yang terbanyak,
menyusul kabupaten deli serdang. Prevelensi hipertensi di kabupaten karo sebesar 12.608 jiwa,
prevelensi ini lebih tinggi pada jenis kelamin perempuan sebesar 50 jiwa dan lelaki sebesar 28
jiwa pada kelompok umur 55 - 59 tahun. dalam hasil penelitiannya menyebutkan karakteristik
pasien hipertensi di puskesmas gamping I sleman DIY adalah masuk dalam kelompok usia
lansia akhir, berjenis kelamin perempuan, tidak patuh minum obat, tidak mengalami obesitas,
tidak memiliki keluarga dengan riwayat hipertensi, tidak memiliki kebiasan merokok, kebiasan
olah raga tidak teraturdan memiliki tekanan darah masuk dalam kategori hipertensi tahap I,
Gejala umum hipertensi termasuk pusing, sakit kepala, yang mana sangat mempengaruhi
kesehatan dan kualitas hidup pasien (Aidha & Tarigan, 2019).

Hipertensi dapat menimbulkan dampak secara psikologi, maupun hubungan dengan
sosial dampak secara psikologis diantaranya pasien merasa hidupnya tidak berarti akibat
kelemahan dan proses penyakitnya yang merupaka long life disease dan dampak hubungan yang
terjadi karena adanya peningkatan tekanan darah ke otak yang menyebabkan penurunan
vaskularisasi di area otak pasien dan mengakibatkan pasien sulit untuk berkonsentrasi, mudah
marah, merasa tidak nyaman, dan bedampak pula pada aspek sosial dimana pasien tidak mau
bersosialisasi karena merasakan kondisinya yang tidak nyaman. Peningkatan tekanan darah
juga berkolerasi positif terhadap peningkatan risiko terkenapenyakit jantung. Gagal ginjal, dan
stroke. Oleh karena itu, perlu dilakukan pengecekan secara berkala guna mendeteksi secara dini
dan menghindari komplikasi yang lebih parah (Seftiani, Hendra & Maulana, 2019).

Peran perawat dalam pemberian asuhan keperawatan adalah membuat penderita
hipertensi untuk mempertahankan tekanan darah pada tingkat optimal dan meningkatkan
kehidupan secara maksimal dengan cara memberi asuhan keperawatan sehingga dapat
memperbaiki kondisi kondisi kesehatan (Asnaini, Murya & Sofais,2022).

Terapi kombinasi non farmakologi juga penting dilakukan diperlukan untuk mengatasi
menumkan tekanan darah tinggi pasien. Penatalaksanaan farmakologi yaitu dengan pemberian
obat anti hipertensi pada pasien Hipertensi dalam terapi farmakologi berikut ini namun, terapi
kombinasi nonfarmakologis juga penting dilakukan diperlukan untuk mengatasi menurunkan
tekanan darah tinggi pasien. Salah satu terapi non farmakologi yang dapat digunakan untuk
menurunkan tekanan darah pada pasien hipertensi adalah terapi akupresur. Titik-titik
akupresur ini berada di permukaan kulit yang sensitif terhadap perangsangan biolistrik dan
dapat mengantar rangsangan, dimana dengan perangsangan di titik akupresur menyebabkan
keluarnya hormon endorfin, suatu neuro transmitter yang dapat mengurangi rasa nyeri.
Produksi hormon endorphin yang dapat mengurangi produksi asam laktat sehingga
memberikan kondisi rileks dan nyaman pada tubuh pasien. Kondisi rileks dapat menstimulus
saraf otonom yang berefek padapenurunan respon syaraf simpatis dan peningkatan respons
saraf parasimpatis (Rahayu, Sucipto & Rukiman, 2023).

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan rancangan penelitian yang akan digunakan pada penelitian
yaitu melalui pendekatan studi kasus yang bertujuan untuk mengetahui bagaimana
implementasi teknik penerapan akupresur terhadap penurunan tekanan darah pada pasien
hipertensi di Rumah Sakit Tentara TK IV 01.07,01 Pematangsiantar.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Studi kasus ini dilakukan di Rumah Sakit Tentara TK IV 01.7.01 Pematangsiantar berdiri pada
tahun 1949, fasilitas yang bersedia anatara lain pelayanan gawat darurat, rawat jalan, rawat
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inap, pelayanan penunjang medis (haemodalisa, radiologi, laboratorium, ultrasonografi, (USG),
elektrokardiogram (EKG), fisiotrapi, laporoskopi, endoskopi, BDRS, CSSD, dan pelayanan
administrasi. Hasil penelitian yang dilakukan pada 2 orang responden dengan judul
implementasi penerapan teknik akupersur terhadap penurunan tekanan darah pada pasien
hipertensi
Analisa Data

Tabel 4.30 Anlisa Data Klien 1 dan Klien 2
No Data Fokus Klien I Penyebab Masalah Data Fokus Klien IT Penyebab Masalah
(Subjek dan Objek) (Etiologi) Keperawatan (Subjek dan Objek) (Etiologi) Keperawatan
1. |DS: Pola malcan Penurunan curah | DS : Pola makan Penurunan curah
a. Klien mengatakan rasa L jantung a. Klien mengatakan dada jantung
berat pada begian terasa  berdebar-debar l,
belakang laher terasa | makanan yang sejak satu hari vang lalu
sejak zatu hari vang mengandung DO: makanan vang
lalu. lemalk, dan garam a. Kulit klien tampak mengandung
DO : l’ pucat lemak, dan garam
a. Klien tampalk lemas b. klien tampak lemas l
b. Kulit klien tampak Peningkatan c. Klien tampak cemas
pucat telcanan darah dan panik Peninglratan
c. Klien tampak ¢ d. Klien tampak mengeluh tekanan darah
mengeluh rasa berat dada wang dirasakan *
pada belakang leher Perubahan berdebar-debar
d. Klien tampak cemas | frekuensi jantung TD : 140/90 mmHg Perubahan
dan panik Nadi: 68x1 frekuensi jantung
e. TD: 140/90 mmHg RER - 24x/i
Nadi: 119x/1 Suhu : 36,5°C
FR :22x1
Subu :36.3'C
Diagnosa Keperawatan
Tabel 4.18 diagnosa keperawatan
Klien I Klien II
Penurunan curah jantung berhubungan | Penurunan curah jantung berhubungan

dengan perubahan irama jantung ditandai
dengan klien mengeluh rasa berat pada
bagian belakang leher terasa sejak satu hari
yang lalu. Klien tampak lemas, kulit klien
tapak pucat, klien tampak mengeluh terasa
berat pada bagian belakang leher, klien
tampak cemas dan panik, TD : 140/90 mmHg,
Nadi : 119x/i, RR : 22x/1i, Suhu : 36,50 C

dengan perubahan irama jantung ditandai
dengan klien mengetakan dada terasa
berdebar-debar sajak satu hari yang
lalu.klien tampak pucat, klien tampak
lemas, klien tampak cemas dan panik, klien
mengeluh dada yang dirasakan berdebar-
debar, TD : 140/90 mmHg, Nadi : 68x/1i,
RR: 24x/i, Suhu : 36,5°C
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3. Interpensi Keperawatan
Tabel 4.32 Intervensi Keperawatan

Diagnosa Keperawatan Luaran dan Kriteria Hasil Intervensi
Klien 1 Klien 2 Klien 1 Klien 2 Klien 1 Klienl
Penurunan curah Penurunan curah | Setelah dilakukan | Setelah dilakukan | Perawatan jantung Perawatan jantung
Jantung jantung berhubungan | tindakan keperawatan | tindakan keperawatan
berhubungan dengan  perubahan | zelama  3x24  jam | selama 3x24  jam | Observasi: Ohservasi:
dengan perubahan | irama jantung | diharapkan corang | diharapkan cuorah | 1. Identifikasi 1. Identifikasi
irama jantung ditandai dengan jantung meninglat jantung meninglkat tanda/gejala perimer tanda/gejala perimer
ditandai dengan penururnan curah penuruman  curah
jantung {meliputi jantung (meliputi
D5 Klien | DS Klien | Kriteria hasil : Kriteria hasil : dispnea,  kelelahan, dispnea, kelelahan,
mengatakan  rasa | mengatakan dada | 1. Keluhan pusing | 1. Kelushan  pusing edema, ortopnea, edema, ortopnea,
berat pada bagian | terasa berdebar-debar hilang hilang paroxysmal noctumal paroxysmal
belakang leher | sejak satu hari yang | 2. Tubuh terasa lemas | 2. Mata berkuang- dsypnea, peningkatan noctumal — dsypnea,
terasa sejak  satu | lalu membaik kunang membaik CVP). peningkatan CVP).
hari yang lalu 3. Cemas vang | 3. Dada teraza | 2. Identifiloasi 2. Identifikasi
dirasalcan hilang berdebar-debar tanda/gejala selunder tanda/gejala
DO : Klien tampak | DO Kulit klien | 4. Tuger kulit membaik hilang penurunan curah selunder penurunan
lemas, kulit klim | tampak pucat, klien | 5. Dada terasa | 4. Turgor Yulit jantung {meliputs curah jantung
tampak pucat, klien | tampak lemas, klien berdebar-debar metmbaik peningkatan berat (meliputi
tampak mengeluh | tampak cemas dan hilang 5. Tubuh terasa lemas badan, hepatomegli, peningkatan  berat
rasa berat pada | panik, klien | 6. Tekanan darah membaik distensi vena badan, hepatomegli,
belakang leher, | mengeluh dada yang normal 6. Cemas vang jugularis,  palpitasi, distensi vena
klien tampak cemas | dirasakan berdebar- | 7. Frelmena: nadi dirasakan hilang ronkhi basah, oligor, jugularis,  palpitasi,
dan panik. TD :|debar, TD : 140/90 normal 7. Tekanan darah batuk, kulit pucat). ronkhi baszah,
140/90 mmHg, | mmHg, Nadi : 68x/4, | 3. Frekuensi nafas normal 3. Mengukur tanda- oliguri, batuk, kulit
Madi - 119x4 RR - | RR - 24w Subu : normal 8. Freluensi nadi tanda vital pucat).
22x/1, Suhu : 365" | 36.3°C, TB/BB : 170 | 9. Suhu tubuh normal normal 3. Mengukur tanda-
C.TB/BB : 160 cm | cm/'70 kg 9. Frekuensi nafas tanda vital
/80 kg normal
10. Suhu tubuh normal | Teraupetik : Teraupetik :

1. Posisikan pasien | 1. Posisikan pazsien
semi-fowler atan zemi-fowler atau
fowler dengan kaki ke fowler dnegan
bawah atau posis kakike bawah atau
nvaman. posisl nyaman.

2. Berikan terapi | 2. Berikan terapi
akupresur uatuk akupresur untuk
menurunkan tekanan menurunkan tekanan
darah darah

3. Memfasilitasi 3. Memfasilitasi
istirahat dan tidor 1stirahat dan tidur

Edulkasi : Edulkasi :

1. Menjelaskan 1. Menjelaskan
penyebab. priode dan penyebab, priode
aktivitas dan aktivitas

2. Menjelaskan strategi | 2. Menjelaskan strategi
terapi akupresur terapi akupresur

Implementasi teknik penerapan akupresur terhadap penurunan tekanan darah pada
pasien hipertensi. implementasi ini dilakukan pada dua orang klien yang dilakukan selama
masing-masing 3 hari rawatan.Selain itu penelitian ini sejalan dengan yang dilakukan oleh
Fatmawati, Supriyitna, Prihatin, Hajri, Mardani dan Zuliardi (2024), implementasi kegel exercise
dapat memberi manfaat dalam menguatkan otot-otot pada sistem perkemihan yang bertujuan
untuk menurunkan frekuensi berkemih pada lansia dengan inkontinensia urine.

Berdasarkan penelitian terkait mengenai terapi akupresur dimana penelitian ini dilakukan
oleh Hesti & Suharto (2024), menyatakan bahwa adanya efektivitas penerapan terapi akupresur
dalam menurunkan tekanan darah selama dilakukan 3 hari rawatan, dimana pusing yang
dirasakan menghilang, badan yang dirasakan lelah sudah kembali normal dan siap untuk
melakukan aktivitas sehari-hari seperti biasanya

Hal ini sesuai dengan SLKI (PPNI, 2018), bahwa tekanan darah klien kembali normal,
klien sudah tidak mengalami rasa berat pada bagian belakang leher, tekanan darah klien
membaik. hasil evaluasi menunjukan bahwa setelah dilakukan terapi akupresur selama 16
menit per hari, dengan stimulasi setiap titik selama 2 menit selama 3 hari perawatan, tekanan
darah klien mulai menunjukkan perbaikan. Hal ini mengindikasikan adanya konsistensi atau
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pola positif dalam respons penurunan tekanan darah klien terhadap terapi akupresur yang telah
diberikan.

SIMPULAN

Hasil evaluasi keperawatan yang dilakukan pada Tn. R dengan masalah keperawatan penurunan
curah jantung adalah masalah teratasi pada hari ketiga. Dimana sebelum diberikan terapi akupersur
tekanan darah klien TD: 140/90 mmHg, setelah dilakukan terapi akupresur selama 3 hari rawatan
tekanan darah klien menunjukkan adanya perubahan menjadi TD: 120/80 mmHg. Sedangkan
hasil evaluasi keperawatan yang diberikan pada Tn. T dengan masalah keperawatan penurunan
curah jantung adalah masalah teratasi sebagian pada hari ke tiga. Dimana sebelum diberikan
terapi akupresur tekanan darah klien menunjukkan TD: 140/90 mmHg, setelah diberikan terapi
akupresur selama 3 hari rawatan tekanan darah klien menunjukkan TD : 120/90 mmHg,
tekanan dara masi menunjukkan teratasi sebagian.
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