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ABSTRAK

Sebagai penyakit kronis, hipertensi tidak dapat disembuhkan namun harus
dikontrol dengan berbagai upaya terapi. Penatalaksanaan terapi hipertensi yaitu
penatalaksanaan farmakologis non farmakologis. Salah satu penerapan terapi
non farmakologi yang dilakukan adalah terapi guided imagery . Terapi guided
imagery memberikan relaksasi dan imajinasi positif menurunkan aktivitas
simpatis sehingga merileksasi otot polos pembuluh darah dan menyebabkan
penurunan tekanan darah. Tujuan dari studi kasus ini yaitu mampu melakukan
Asuhan Keperawatan Pada Pasien Penderita Hipertensi Dengan Penerapan
Guided Imagery . Metode penulisan yang digunakan adalah metode studi kasus
dan asuhan keperawatan diberikan sesuai dengan proses keperawatan.
Penelitian ini dilakukan di RSU Sufina Aziz Medan pada tanggal 28 Mei — 06 Juni
2024. Subjek dalam studi kasus ini adalah 1 pasien dengan diagnosis medis
hipertensi. Hasil studi kasus menunjukkan bahwa pasien dilakukan perawatan
dengan beberapa masalah keperawatan vyaitu, resiko perfusi serebral tidak
efektif, gangguan rasa nyaman, ansietas, dan gangguan pola tidur. Setelah
dilakukan intervensi dan implementasi pada tiap-tiap masalah, terdapat 3
masalah teratasi, dan 1 masalah teratasi sebagian. Adapun kesimpulannya hasil
yang ditemukan pada pasien dengan hipertensi setelah melakukan terapi guided
imagery yaitu terapi ini efektif untuk menurunkan tekanan darah tinggi dan
memberikan relaksasi. Harapannya terapi guided imagery dapat menjadi suatu
pilihan yang dilakukan pada pasien hipertensi untuk menurunkan tekanan darah

tinggi.

Kata Kunci : Asuhan Keperawatan, Hipertensi, Guided Imagery
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ABSTRACT

As a chronic disease, hypertension cannot be cured but must be controlled with
various therapeutic efforts. Management of hypertension therapy is
pharmacological non-pharmacological management. One of the applications of
non-pharmacological therapy is guided imagery therapy. Guided imagery therapy
provides relaxation and positive imagination that reduces sympathetic activity,
thereby relaxing the smooth muscles of blood vessels and causing a decrease in
blood pressure. The purpose of this case study was to be able to provide Nursing
Care for Hypertensive Patients with the Application of Guided Imagery. The
writing method used was the case study method and nursing care was provided
according to the nursing process. This research was conducted at Sufina Aziz
Hsopital, Medan on May 28" - June 06", 2024. The subject in this case study
was 1 patient with a medical diagnosis of hypertension. The results of the case
study showed that the patient was treated with several nursing problems, namely,
the risk of ineffective cerebral perfusion, impaired comfort, anxiety, and disturbed
sleep patterns. After intervention and implementation of each problem, 3
problems were resolved, and 1 problem was partially resolved. The conclusion
was that the results found in patients with hypertension after undergoing guided
imagery therapy were guided imagery therapy is effective in lowering high blood
pressure and providing relaxation. It is hoped that guided imagery therapy can be
an option for hypertensive patients to lower high blood pressure.
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