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OLIVE OIL UNTUK MASALAH KEPERAWATAN RISIKO PENURUNAN 

CURAH JANTUNG PADA PASIEN HIPERTENSI  
DI IGD RS BETHESDA YOGYAKARTA  

TAHUN 2024 
 

ABSTRAK 

Latar Belakang: Hipertensi merupakan penyakit kronis dengan peningkatan 
tekanan pembuluh darah arteri yang berada diatas 140/90 mmHg. Prevalensi 
hipertensi di seluruh dunia dilaporkan sekitar 31%, Indonesia 34,1% dan Daerah 
Istimewa Yogyakarta 11,01%. Penatalaksanaan non farmakologis untuk 
menurunkan tekanan darah dapat dilakukan dengan terapi relaksasi. Studi kasus 
dalam Karya Ilmiah Akhir ini menggunakan terapi relaksasi Slow Stroke Back 
Massage (SSBM) with olive oil. Minyak zaitun mengandung nitrit oksida aktif yang 
dapat melebarkan pembuluh darah sehingga melancarkan aliran darah Tujuan: 
Mampu melakukan analisis kasus dan mengetahui pengaruh SSBM with olive oil 
untuk menurunkan tekanan darah pada pasien hipertensi di IGD RS Bethesda 
Yakkum Yogyakarta Tahun 2024. Hasil: Masalah yang muncul pada pasien kasus 
kelolaan yaitu Tn. Y mengeluh tengkuk pegal-pegal, TD 216/131 mmHg, Nadi 
91x/menit, MAP 159,3 mmHg. Tindakan keperawatan pada penelitian ini adalah 
dilakukan tindakan SSBM with olive oil kepada pasien kasus kelolaan sesuai SPO 
selama 10 menit dengan cara mengoleskan minyak zaitun pada bagian bahu dan 

punggung pasien. Dilakukan masase sebanyak 60x gosokan dalam 1 menit dari 
atas skapula dengan gerakan lembut dan tegas sepanjang sisi punggung dan 
kembali ke bawah ke puncak iliaka. Terjadi penurunan tekanan darah setelah 
dilakukan tindakan dengan hasil TD pasien 199/127 mmHg, 182/124 mmHg dan 
184/118 mmHg dengan nilai mean 188,3/123 mmHg. Nadi 84x/menit, 85x/menit 
dan 84x/menit dengan nilai mean 84,3x/menit. MAP 151 mmHg, 143,3 mmHg dan 
140 mmHg dengan nilai mean 144,7 mmHg. Kesimpulan: Pemberian tindakan 
terapi SSBM with olive oil dapat menurunkan tekanan darah. 
 
Kata Kunci: Hipertensi, SSBM, Olive Oil 
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CIRCULATION MANAGEMENT: SLOW STROKE BACK MASSAGE (SSBM) 

WITH OLIVE OIL FOR NURSING PROBLEMS AT RISK OF DECREASED 

CARDIAC OUTPUT IN HYPERTENSIVE PATIENTS  

IN IGDRS BETHESDA YOGYAKARTA 

YEAR 2024 

ABSTRACT 

Background: Hypertension is a chronic disease with increased arterial blood 

pressure above 140/90 mmHg. The prevalence of hypertension worldwide is 

reported to be around 31%, Indonesia 34.1% and Yogyakarta Special Region 

11.01%. Non-pharmacological management to reduce blood pressure can be done 

with relaxation therapy. The case study uses relaxation therapy Slow Stroke Back 

Massage (SSBM) with olive oil. Olive oil contains active nitric oxide which can dilate 

blood vessels so as to improve blood flow. Objective: Analysis the effect of SSBM 

with olive oil to reduce blood pressure in hypertensive patients in the emergency 

room. Results: The problem patient was Mr. Y complained of sore nape, BP 

216/131 mmHg, pulse 91x/min, MAP 159.3 mmHg. Nursing action in this study 

was the action of SSBM with olive oil to the patient according to SPO for 10 minutes 

by applying olive oil to the patient's shoulders and back. Massage was performed 

as many as 60x rubs in 1 minute from the top of the scapula with gentle and firm 

movements along the side of the back and back down to the iliac crest. There was 

a decrease in blood pressure after the action was taken with the results of the 

patient's BP 199/127 mmHg, 182/124 mmHg and 184/118 mmHg with a mean 

value of 188.3/123 mmHg. Pulse 84x/min, 85x/min and 84x/min with a mean value 

of 84.3x/min. MAP 151 mmHg, 143.3 mmHg and 140 mmHg with a mean value of 

144.7 mmHg. Conclusion: SSBM with olive oil therapy can reduce blood pressure. 

Keyword: Hypertension, SSBM, Olive Oil 
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