IA-PDF Watermark DEMO: Purchase from www.A-PDF.com to remove the watermark |

NASKAH PUBLIKASI

CASE REPORT: PEMBERIAN TERAPI SLOW STROKE, BACK MASSAGE
(SSBM) DAN TERAPI OTOT PROGRESIF TE ’PQDAP PENURUNAN
TEKANAN DARAH DENGAN MASA )&E’RISIKO PERFUSI
SEREBRAL TIDAK EFEKTIF PADAPASIEN HIPERTENSI

DI INSTALASI GAWAT D@XI;AT RUMAH SAKIT

BETHESDA @AKARTA 2024

NIM: 2304036

L&NSIUS SEBRIAN RAHMADI

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI NERS
STIKES BETHESDA YAKKUM
YOGYAKARTA

2024


http://www.a-pdf.com/?wm-demo

CASE REPORT: PEMBERIAN TERAPI SLOW STROKE BACK MASSAGE
(SSBM) DAN TERAPI OTOT PROGRESIF TERHADAP PENURUNAN
TEKANAN DARAH DENGAN MASALAH RISIKO PERFUSI
SEREBRAL TIDAK EFEKTIF PADA PASIEN HIPERTENSI
DI INSTALASI GAWAT DARURAT
RUMAH SAKIT BETHESDA
YOGYAKARTA 2024

Naskah Publikasi Karya limiah A@\

N

Diajukan dalam Rangka Memenuhi Persyar, Memperoleh Gelar Ners

A

v
m@
&

Laureuéig Sebrian Rahmadi

@ NIM: 2304036

\&9
A

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI NERS
STIKES BETHESDA YAKKUM

YOGYAKARTA



HALAMAN PERSETUJUAN

KARYA ILMIAH AKHIR

CASE REPORT: PEMBERIAN TERAPI SLOW STROKE BACK MASSAGE
(SSBM) DAN TERAPI OTOT PROGRESIF TERHADAP PENURUNAN
TEKANAN DARAH DENGAN MASALAH RISIKO PERFUSI SEREBRAL TIDAK
EFEKTIF PADA PASIEN

HIPERTENSI DI INSTALASI GAWAT DAF@T RUMAH SAKIT

BETHESDA YOGYAKD@'ZON
Ole}]; .

Laurensms S@n Rahmad|

N\&\ 304036
N |

Telah Melalui Tahébinan Pada Tanggél'11 November 2024

s

(Mengetahuii T
Ketua Program& endidikan - “Dosen Pembimbing
ProlegiNers o=

", Ns., M.Kep | Wayan $udarta, S.Kep., Ns., M.Kep




CASE REPORT: PEMBERIAN TERAPI SLOW STROKE BACK MASSAGE
(SSBM) DAN TERAPI OTOT PROGRESIF TERHADAP PENURUNAN
TEKANAN DARAH DENGAN MASALAH RISIKO PERFUSI SEREBRAL
TIDAK EFEKTIF PADA PASIEN
HIPERTENSI DI INSTALASI GAWAT DARURAT
RUMAH SAKIT BETHESDA
YOGYAKARTA 2024

Laurensius Sebrian Rahmadi', | Wayan Sudarta S.Kep., Ns., M.Kep
ABSTRAK

LAURENSIUS SEBRIAN RAHMADI.” Case Report: Pemberian Terapi Slow
Stroke Back Massage (SSBM) Dan Terapi Otot Progresif Terhadap Penurunan
Tekanan Darah Dengan Masalah Risiko Perfusi Serebral Tidak Efektif Pada
Pasien Hipertensi DiInstalasi Gawat Darurat Rumah S@Bethesda Yogyakarta

S

Latar Belakang: Hipertensi merupakan penin an tekanan darah secara
abnormal mempertahankan tekanan darah S% normal. Hipertensi menyerang
22% populasi dunia dan Asia Tenggara 39%. Indenesia menjadi 34,1% pada tahun
2016. Daerah Istimewa Yogyakarta adalak/sebesar 32,86%. Penatalaksanaan
non farmakologi yang dapat dilakukan dengan eknik relaksasi yaitu Terapi
Slow Stroke Back Massage dan Terapi t Progresif.

Tujuan : Peneliti mampu melakuk &l\alisis kasus tentang “Pemberian Terapi
Slow Stroke Back Massage ( ) dan Terapi Otot Progresif Terhadap
Penurunan Tekanan Darah De@ Masalah Risiko Perfusi Serebral Tidak Efektif
Pada Pasien Di Instalasi Ga rurat Rumah Sakit Bethesda Tahun 2024.
Hasil : Masalah yang munc\l%ada pasien kasus kelolaan yaitu Tn. K mengeluh
tengkuk terasa pegal, T l@@an Darah 184/101 mmHg, nadi 86x/menit.Tindakan
keperawatan pada studi us ini adalah dilakukan pemberian Slow Stroke Back
Massage (SSBM) s ?&Ta 10 dengan cara memijat lembut dari bahu hingga
punggung dan Terépi Otot Progresif selama 15 menit dengan dilakukan gerakan
mulai dari kepala¢A4@ngan, badan hingga pada kaki. Terjadi penurunan tekanan
darah setelah pemberian Slow Stroke Back Massage (SSBM) dan Terapi Otot
Progresif dari observasi 1 turun sebesar 30/42 mmHg dari 184/101 mmHg menjadi
154/59 mmHg, observasi kedua naik sebesar 5/4 mmHg dari 154/59 menjadi
159/63 mmHg.

Kesimpulan: Pemberian tindakan terapi Slow Stroke Back Massage (SSBM) dan
terapi otot progresif dapat menurunkan tekanan darah.

Kata Kunci: Hipertensi, Otot Progresif, Slow Stroke Back Massage



CASE REPORT: SLOW STROKE BACK MASSAGE THERAPY AND
PROGRESSIVE MUSCLE THERAPY TO REDUCTION BLOOD PRESSURE
WITH INEFFECTIVE CEREBRAL PERFUSION RISK PROBLEMS IN
HYPERTENSION PATIENTS
AT THE EMERGENCY INSTALLATION OF BETHESDA HOSPITAL
YOGYAKARTA 2024

Laurensius Sebrian Rahmadi', | Wayan Sudarta S.Kep., Ns., M.Kep

ABSTRACT

LAURENSIUS SEBRIAN RAHMADI:”Case Report: Slow Stroke Back Massage
Therapy And Progressive Muscle Therapy To Reduction Blood Pressure With
Ineffective Cerebral Perfusion Risk Problems In Hypertension Patients At The
Emergency Installation Of Bethesda Hospital Yogyakads&% ”

Background: Hypertension is an abnormal increas&@ood pressure to maintain
normal blood pressure. According to the World H Organization, hypertension
affects 22% of the world's population and 39% utheast Asia. Indonesia was
34.1% in 2016. And the Special Region a& ogyakarta was 32.86%. Non-
pharmacological management that can be.carried out is relaxation techniques,
namely Slow Stroke Back Massage Ther nd Progressive Muscle Therapy.

Objective: Researchers were able 2?% rry out a case analysis regarding

"Providing Slow Stroke Back Massa BM) Therapy and Progressive Muscle
Therapy to Reduce Blood Pressure wifh’the Risk of Ineffective Cerebral Perfusion
in Patients in the Emergency Dep nt at Bethesda Hospital in 2024

Results: The problem that e@ed in the managed case patient was Mr. K
complained that his neck ore, blood pressure 184/101 mmHg, pulse
86x/minute. The nursing actioQ/in this case study was to administer Slow Stroke
Back Massage (SSBM) fo by gently massaging from the shoulders to the back
and Progressive Muscl rapy for 15 minutes with movements starting from the
head, hands, body to et. There was a decrease in blood pressure after giving
Slow Stroke Back sage (SSBM) and Progressive Muscle Therapy from
observation 1, it f 30/42 mmHg from 184/101 mmHg to 154/59 mmHg, the
second observatior’ increased by 5/4 mmHg from 154/59 to 159/63 mmHg.

Conclusion: Providing Slow Stroke Back Massage (SSBM) therapy and
progressive muscle therapy can reduce blood pressure.

Keywords: Hypertension, Progressive Muscle, Slow Stroke Back Massage



A. Latar Belakang

Hipertensi merupakan meningkatnya tekanan darah secara tidak normal yang
disebabkan oleh beberapa faktor risiko yang tidak dapat mempertahankan
tekanan darah secara normal. Tekanan darah tinggi biasa disebut dengan “the
silent killer” karena penderita tidak merasakan keluhan?®. Sesuai hasil studi
kasus yang peneliti lakukan di IGD RS Bethesda dengan pembimbing klinik,
didapatkan data kasus hipertensi selama tiga bulan terakhir sebanyak 28
kasus terhitung dari bulan Juli, Agustus dan September. Penatalaksanaan
hipertensi terbagi menjadi dua yaitu penalaksanaan farmakologi yang dapat
dilakukan dengan pemberian obat-obat anti hiperte%Penatalaksanaan non

farmakologi yaitu dengan menjaga pola hidup s mengurangi makanan

asin, diet lemak, olahraga teratur , tidak minu ohol, tidak merokok, dan

teknik relaksasi. Macam-macam teknik rel i yang dapat dilakukan yaitu
teknik relaksasi nafas dalam, teknik relaksés' afirmasi, terapi slow stroke back
massage (SSBM), terapi relaksasi o@ﬁgresifz.

Relaksasi otot progresif merupak% knik relaksasi yang dapat dilakukan

kapanpun dan dimanapun karéﬂnenggabungkan antara relaksasi nafas

dengan relaksasi otot yang SQ t mudah dilakukan?.

Slow Stroke Back Massa BM) adalah terapi pijatan lembut pada jaringan

yang bertujuan memb é% efek relaksasi terhadap fisiologis terutama pada
vaskular, muskular, sistem saraf pada tubuh®.

B. Laporan Kasus Qk'

1. Informasiterkait pasien

a. Informasi umum pasien

Nama :Tn. K

Tanggal Lahir/lUmur  : 12 Desemebr 1973/ 50 Tahun
Alamat : Sleman

Agama : Islam

Diagnosa Medis :Hipertensi, Congestive Heart Failure
Tanggal masuk RS : 29 Oktober 2024, pukul 10.32 WIB
Tanggal Pengkajian : 29 Oktober 2024, pukul 10.40 WIB

Tingkat kegawatan il



b. Informasi spesifik dari pasien
tengkuk terasa pegal-pegal, kedua kaki bengkak sejak 1 minggu,
lemas. Kesadaran composmentis, GCS E:4 V:5 M:6. kekuatan otot

sls
5|5

c. Keluhan utama
Tengkuk terasa pegal-pegal.
d. Keluhan tambahan
Kedua kaki bengkak
e. Riwayat penyakit keluarga
Riwayat hipertensi dari tahun 2018 yang @pakan keturunan dari
ibu dan riwayat stroke tahun 2021. Q
2. Manifestasi Klinis \k'
Pasien merasa tengkuk pegal-pegal,_timt lemas, TD 184/101 mmHg.
3. Perjalanan penyakit
Pasien mengatakan tengkuk Yga pegal-pegal, memiliki riwayat
hipertensi sejak tahun 2018 Q@ merupakan keturunan dari ibunya dan
riwayat stroke tahun 2021 ien mengatakan sebelum terkena stroke

dan hipertensi, pasie;/%,emilki pola hidup yang kurang sehat yaitu

merokok, makan-m n yang berminyak dan tinggi kolesterol. Pasien

mengatakan kaki gkak, lemas.

4. Tipe intervens'Q;rpeutik
intervensi /@autik yang diberikan pada pasien adalah intervensi

farmakol@ dan non farmakologis
5. Administrasi intervensi terapeutik (dosis, durasi)

a. Farmakologis
1) Injeksi furosemid 3 amp 2 cc/jam
2) Cordaron 1x1 tab

b. Non farmakologis
Intervensi yang dilakukan adalah pemberian terapi Slow Stroke Back
Massage (SSBM) selama 10 menit dan terapi otot progresif selama

15 menit



c. Asuhan Keperawatan

1) Diagnosis Keperawatan
Sesuai Standar Diagnosa Keperawatan Indonesia (SDKI) 2017,
peneliti menentukan masalah keperawatan Risiko Perfusi
Serebral Tidak Efektif (D.0017) diangkat sebagai diagnosis
utama keperawatan dalam karya ilmiah akhir ini

2) Luaran keperawatan
Diagnosis keperawatan yang diangkat oleh peneliti mengambil
sesuai dengan kriteria hasil berdasarkan Standar Luaran
Keperawatan Indonesia (SLKI) 2017 tgntang perfusi serebral
(L.020014) Q§

3) Intervensi keperawatan \k-
Sesuai diagnosis keperaw. prioritas, maka peneliti
melakukan Tindakan Kep& atan berdasarkan Standar
Intervensi KeperawatanvSIKl) 2017 tentang manajemen
peningkatan tekanan @ranial (TIK) (1.06194).

6. Tindak lanjut atau outco&éz\

Dilakukan pemberian @rvensi pada pasien dengan terapi Slow Stroke
Back Massage (SS selama 10 menit dan Terapi otot progresif selama
15 menit. Sete %berikan intervensi TD pasien 154/59 mmHg, MAP
90,6 mmHg, 4&3 mmHg, MAP 95 mmHg.Mean TD165,6/74,3 mmHg

dan Mea%ﬁu} 104,7 mmHg

C. Hasil
Hasil dalam karya ilmiah akhir yang sudah dilakukan pada tanggal 31
Oktober 2024 yang berjudul Case Report: Pemberian Terapi Slow Stroke
Back Massage (SSBM) Dan Terapi Otot Progresif Terhadap Penurunan
Tekanan Darah Dengan Masalah Risiko Perfusi Serebral Tidak Efektif
Pada Pasien Hipertensi Di Instalasi Gawat Darurat Rumah Sakit Bethesda

Yogyakarta adalah sebagai berikut:



Tabel 1. Tekanan Darah Sebelum dan Sesudah Intervensi
No Pukul Tekanan Darah
Sebelum Sesudah Intervansi
Intervensi Slow Slow Stroke Back
Stroke Back Massage (SSBM)
Massage (SSBM) dan Terapi Otot
dan Terapi Otot Progresif

Progresif
1 10.35 WIB 184/101 mmHg
2 12.30 WIB 154/59 mmHg
3 13.00 WIB 159/63 mmHg
Mean 165,6/74,3 mmHg

Sumber: Data Primer Terolah 2024

Tabel 2. Frekuensi MAP Sebelum dan Sq&dah Intervensi
No Pukul < WAP
Sebelum \k:' Sesudah Intervansi

Intervensi Slow Stroke Back
Slow roke Massage (SSBM)
Back ssage dan Terapi Otot
(SS dan Progresif
Te Otot

1 10.35WIB  ,“.128,6 mmHg

2 1230 WIB X/ 90,6 mmHg

3 13.00 WIB /"~ 95 mmHg

Mean /', > 104,7 mmHg

Sumber: Data Pri@@'erolah 2024

Peneliti mela l&gn Slow Stroke Back Massage (SSBM) dan terapi otot
progresif s m dilakukan intervensi didapatkan TD pasien 184/101
mmHg,)(%lZB,G mmHg dan setelah diberikan intervensi TD pasien
154/5§@mHg, MAP 90,6 mmHg, 159/63 mmHg, MAP 95 mmHg.Mean
TD165,6/74,3 mmHg dan Mean MAP 104,7 mmHg.



D. Pembahasan

Grafik 1. Tekanan Darah dan MAP
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Pada tanggal 29 Oktober 2024 dilakukan pengkajian di IGD RS Bethesda
Yogyakarta pada Tn. K dengan diagnosis m i’?—(ipertensi dan CHF, Post
Stroke dan Riwayat Hipertensi. Hasil pen%kuran tekanan darah sebelum
diberikan intervensi yaitu TD 184/101 rﬁr%—lg, MAP 128,6 mmHg. Setelah
diberikan intervensi Slow Stroke Bac ssage (SSBM) selama 10 menit dan
Terapi otot progresif dengan duras! menit didapatkan hasil TD pasien :
154/59 mmHg, MAP 90,6 mm 159/63 mmHg, MAP 95 mmHg. Teknik
Slow Stroke Back Massa SBM) dapat meningkatkan aktivitas saraf
parasimpatetis, merang &engeluaran neurotransmitter asetilkolin, dan

terapi ini. Efek pe an tekanan darah dari Slow Stroke Back Massage

menghasilkan efek’“ﬁr an tekanan darah pada individu yang menerima
(SSBM) dapat djjgiaSkan melalui beberapa mekanisme. Pertama, terapi Slow
Stroke Back age(SSBM) bertujuan untuk meningkatkan meningkatkan
sirkulasi darah secara keseluruhan sehingga dapat meningkatkan level
serotonin, suatu neurotransmitter yang berperan dalam mengatur suasana
hati dan memiliki efek relaksasi®. Intervensi relaksasi otot progresif dapat
meningkatkan relaksasi dengan menurunkan aktivitas saraf simpatis dan
meningkatkan aktivitas saraf parasimpatis sehingga terjadi vasodilatasi
diameter arteriol. Saraf parasimpatis akan melepaskan asetilkolin untuk
menghambat aktivitas saraf simpatis dengan menurunkan kontraktilitas otot
jantung, vasodilatasi arteriol dan vena sehingga tekanan darah pada penderita

hipertensi dapat menurun®



E. Patient Perspective
Selama melakukan terapi Slow Stroke Back Massage (SSBM) dan Terapi
Otot Progresif pasien Tn. K mengatakan merasa nyaman, rileks. Setelahh
mengetahui bahwa setelah diberikan intervensi tekanan darah menurun
pasien sangat senang, dan akan melakukan intervensi secara mandiri

dirumah.

F. Kesimpulan
Kesimpulan dari studi kasus dalam KIA ini yaitu hasil pengkajian pada
pasien kasus kelolaan didapatkan data bahwa @asien bernama Tn. K,
berusia 50 tahun, berjenis kelamin laki-laki, §
pegal, TD 184/101 mmHg, MAP 128,6 mm g&Sesuai dari hasil pengkajian

masalah keperawatan yaitu risiko Perfusi ebral Tidak efektif dibuktikan

geluh tengkuk terasa

dengan hipertensi. Intervensi keperawa-& berupa pemberian Slow Stroke
Back Massage (SSBM) selama 15 n?rrit dan Terapi Otot Progresif selama
10 menit. Untuk risiko perfusi s al tidak efektif pada pasien hipertensi
sangat bermanfaat bagi pasie@) GD RS Bethesda Yogyakarta dan dapat
dilakukan pada fase pri}{ Hasil implementasi menunjukkan bahwa
terjadi penurunan teka@ darah setelah pemberian Slow Stroke Back
Massage (SSBM) da@rapi otot progresif dari observasi pertama turun
sebesar 30/42 r@/ dari 184/101 mmHg menjadi 154/59 mmHg, MAP
90,6 mmHg, ok@wasi kedua naik sebesar 5/4 mmHg dari 154/59 menjadi

159/63 mn@}ﬂAP 95 mmHag.

G. Saran
Peneliti berikutnya disarankan untuk melakukan penelitian tentang
pemberian Slow Stroke Back Massage (SSBM) dan Terapi Otot Progresif
yang dikombinasikan dengan terapi yang lain untuk menurunkan tekanan

darah.
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