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Abstrak 

Hipertensi merupakan peningkatan tekanan darah sistolik ≥ 140 mmHg dan tekanan darah 

diastole ≥ 90 mmHg. Penderita hipertensi dapat mengalami peningkatan tekanan darah 

secara tiba-tiba sehingga terjadi kerusakan yang serius pada organ penting dalam tubuh. 

Penanganan hipertensi dapat dilakukan dengan menggunakan terapi non farmakologi salah 

satunya dengan memberikan terapi relaksasi otot progresif dan musik klasik. Tujuan 

dilakukan studi kasus ini adalah memberikan asuhan keperawatan pada Tn. P dengan 

gangguan sistem kardiovaskuler : hipertensi dengan penerapan terapi relaksasi otot progresif 

dan musik klasik di rsu sufina aziz medan. Metode kasus dengan menerapkan proses asuhan 

keperawatan yang meliputi pengkajian, diagnosis, perencanaan, implementasi dan evaluasi 

keperawatan. Hasil studi kasus menunjukkan bahwa Diagnosis keperawatan yang muncul 

resiko penurunan curah jantung berhubungan dengan peningkatan afterload, nyeri akut 

berhubungan dengan peningkatan tekanan darah, gangguan pola tidur berhubungan dengan 

hambatan tidur. Intervensi keperawatan yang ditetapkan yaitu manajemen hipertensi, 

manajemen nyeri, dan dukungan tidur. Pelaksanaan keperawatan yaitu dengan memberikan 

terapi relaksasi otot progresif dan musik klasik. Kesimpulan dari studi kasus ini 

membuktikan bahwa asuhan keperawatan pada Tn. P dengan gangguan sistem 

kardiovaskuler : hipertensi dengan penerapan terapi relaksasi otot progresif dan musik klasik 

yang dilakukan selama 3 hari dapat dilaksanakan dengan baik karena pasien dan keluarga 

kooperatif sehingga masalah teratasi sesuai kriteria hasil yang sudah ditetapkan. 

Kata Kunci: Asuhan Keperawatan, Hipertensi, Terapi Relaksasi Otot Progresif, Musik 

Klasik 
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MUSIC AT SUFINA AZIZ HOSPITAL MEDAN 
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Abstract 

Hypertension often called high blood pressure, is a chronic disease that can 
increase the risk of coronary heart disease, stroke chronic kidney failure, and even 
death. This disease rarely causes symptoms and can kill individuals silently, 
therefore hypertension is also called a silent killer disease. Hypertension can be 
treated using non-pharmacological therapy, one of which is by providing progressive 
muscle relaxation therapy and classical music. The goal of this case study was to 
provide nursing care to Mr. P with cardiovascular system disorders: and 
hypertension with the application of progressive muscle relaxation therapy and 
classical music at Sufina Aziz Hospital, Medan. The method a case study by 
applying the nursing care process which includes assessment, diagnosis, planning, 
implementation, and evaluation of nursing. The results of this case study showed 
that patient who received care with nursing diagnoses that arise Risk of decreased 
cardiac output related to increased afterload, Acute pain related to increased blood 
pressure, and Sleep pattern disorders related to sleep disorders. The nursing 
interventions determined are hypertension management, pain management, and 
sleep support. The implementation of nursing was by providing progressive muscle 
relaxation therapy and classical music. To conclude this case study, nursing care for 
Mr. P with cardiovascular system disorders: hypertension with the application of 
progressive muscle relaxation therapy and classical music can be implemented well 
because the patient and family are cooperative so that the goals can be achieved in 
part according to the established outcome criteria. 

Keywords : Nursing Care, Hypertension, Progressive Muscle Relaxation Therapy, 
Classical Music 
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