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SUPRAVENTRIKULER TAKIKARDI DI IGD RS BETHESDA 

YOGYAKARTA 2024 

 

ABSTRAK 

Latar Belakang: Supraventricular Tachycardia adalah kelompok aritmia yang 

digunakan untuk menggambarkan takikardia yang melibatkan jaringan jantung pada 
tingkat berkas His atau di atasnya. Supraventricular Tachycardia, detak jantungnya 
bisa mencapai 150x/menit hingga 220x/menit. Prevalensi Supraventricular 
Tachycardia diperkirakan ada 17,9 juta orang mempunyai riwayat. Pusat Jantung 

Nasional Harapan Kita berkisar 9% dari seluruh pasien aritmia dan 1,26 % - 1,42 % 
dari seluruh jumlah kunjungan rumah sakit.Prevalensi penduduk yang memiliki riwayat 
penyakit jantung Yogyakarta sebanyak 24,29% dari total penduduk. Tujuan: Mampu 

memahami dan menganalisis kasus tentang “ Perawatan Sirkulasi: Modified Valsava 
Maneuver untuk Masalah Keperawatan Penurunan Curah Jantung pada Pasien 
Supraventricular Tachycardia di IGD RS Bethesda Yogyakarta 2024.” Hasil: Masalah 
yang muncul pada Tn.M,  umur 65 Tahun, berjenis kelamin laki-laki, datang dengan 
keluhan dada berdebar-debar, Nadi: 154x/menit, TD: 144/92 mmHg, dan MAP:  
126,66 mmHg. Intervensi yang dilakukan pada penelitian ini adalah Modified Valsalva 
Maneuver yang diberikan kepada pasien sebanyak 3 kali. Setelah dilakukan tindakan 
didapatkan penurunan tanda-tanda vital nadi: 151x/menit, tekanan darah: 144/102 
mmHg, MAP: 130 mmHg. Tindakan kedua: nadi: 149x/menit, tekanan darah: 138/95 
mmHg, MAP: 123,66. Tindakan ketiga: nadi: 144x/menit, tekanan darah: 122/91 
mmHg, MAP: 111,66 mmHg. Kesimpulan: Pemberian tindakan Modified Valsalva 
Maneuver bermanfaat untuk menurunkan nadi 

 

Kata Kunci: Supraventricular Tachycardia, Valsalva Maneuver 

74 hal + 2 gambar + 1 skema + 6 tabel + 3 grafik + 8 lampiran 

Kepustakaan: 22 (2018-2023) 
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CIRCULATION CARE: MODIFIED VALSAVA MANEUVER FOR  
NURSING PROBLEMS OF DECREASED CARDIAC OUTPUT  

IN SUPRAVENTRICULAR TACHYCARDIC PATIENTS IN  
THE EMERGENCY DEPARTEMENT OF BETHESDA  

HOSPITAL YOGYAKARTA 2024 
 

ABSTRACT 

 
Background: Supraventricular Tachycardia is a group of arrhythmias used to describe 
tachycardia involving cardiac tissue at the level of the bundle of His or above. 
Supraventricular Tachycardia, the heart rate can reach 150x/minute to 220x/minute. 
The prevalence of Supraventricular Tachycardia is estimated at 17.9 million people 
with a history. Harapan Kita National Heart Center accounts for around 9% of all 
arrhythmia patients and 1.26% - 1.42% of all hospital visits. The prevalence of 
residents who have a history of heart disease in Yogyakarta is 24.29% of the total 
population. Objective: Able to understand and analyze cases regarding "Circulation 
Care: Modified Valsalva Maneuver for the Nursing Problem of Decreased Cardiac 
Output in Supraventricular Tachycardia Patients in the ER at Bethesda Hospital 
Yogyakarta 2024." Results: The problem that emerged in Mr. M, 65 years old, male, 
came with complaints of chest palpitations, pulse: 154x/minute, BP: 144/92 mmHg, 
and MAP: 126.66 mmHg. The intervention carried out in this study was the Modified 
Valsalva Maneuver which was given to the patient 3 times. After the procedure was 
carried out, there was a decrease in vital signs, pulse: 151x/minute, blood pressure: 
144/102 mmHg, MAP: 130 mmHg. Second action: pulse: 149x/minute, blood 
pressure: 138/95 mmHg, MAP: 123.66. Third action: pulse: 144x/minute, blood 
pressure: 122/91 mmHg, MAP: 111.66 mmHg. Conclusion: Giving the Modified 
Valsalva Maneuver is useful for lowering the pulse 
 
 
Keywords: Supraventricular Tachycardia, Valsalva Maneuver 

74 things + 2 figures + 1 scheme + 6 tables + 3 graphs + 8 appendices 
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