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ABSTRAK 

Latar Belakang: Hipertensi merupakan masalah kesehatan yang memerlukan 
pengelolaan berkelanjutan melalui terapi farmakologis, nonfarmakologis, dan 
dukungan keluarga. Salah satu intervensi nonfarmakologis untuk membantu 
mengontrol tekanan darah adalah Slow Stroke Back Massage (SSBM), 
memberikan efek relaksasi dan meningkatkan kenyamanan.  
Tujuan: Untuk mengetahui penerapan terapi SSBM melalui asuhan keperawatan 
keluarga dalam upaya menurunkan tekanan darah pada Ny. H dengan hipertensi 
di wilayah kerja UPT Puskesmas Kutalimbaru Tahun 2026.  
Metode: Studi kasus dengan pendekatan proses keperawatan meliputi 
pengkajian, diagnosis, intervensi, implementasi, dan evaluasi. Intervensi 
dilakukan selama enam kali pertemuan dengan SSBM selama 20 menit, 
pemantauan tekanan darah, edukasi kesehatan, dukungan keluarga, dan anjuran 
perubahan perilaku kesehatan.  
Hasil: Ditemukan tiga diagnosis keperawatan, yaitu perfusi perifer tidak efektif, 
pemeliharaan kesehatan tidak efektif, dan manajemen kesehatan tidak efektif. 
Pada pertemuan pertama, tekanan darah sebelum SSBM 170/100 mmHg dan 
setelah tindakan SSBM 166/96 mmHg. Pada pertemuan keenam, tekanan darah 
sebelum tindakan 140/82 mmHg dan setelah diberikan terapi SSBM 138/80 
mmHg. Ny. H mengatakan pusing dan nyeri tengkuk tidak dirasakan lagi, serta 
keluarga mampu mendemonstrasikan SSBM dengan benar.  
Kesimpulan: Penerapan SSBM melalui asuhan keperawatan keluarga 
bermanfaat dalam membantu mengontrol tekanan darah dan meningkatkan 
kemampuan keluarga mendukung perawatan hipertensi.  
Saran: Klien dan keluarga diharapkan dapat menerapkan pola hidup sehat, 
mengurangi konsumsi garam, mematuhi pengobatan, melakukan pemeriksaan 
tekanan darah secara rutin, serta melanjutkan terapi SSBM secara mandiri 
dengan teknik yang benar sebagai upaya membantu mengontrol tekanan darah 
dan mencegah komplikasi hipertensi. Keluarga diharapkan mammemberikan 
dukungan dan motivasi dalam menjalankan perawatan hipertensi secara 
berkelanjutan di rumah secara optimal dan konsisten. 
Kata Kunci : Slow Stroke Back Massage, Hipertensi, Keperawatan Keluarga 
Daftar Bacaan : 30 (2016-2026) 
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