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CASE REPORT: PENGARUH TEKNIK RELAKSASI BENSON TERHADAP 
NYERI KEPALA DAN NILAI MEAN ARTERIAL PRESSURE (MAP)   
PADA PASIEN HIPERTENSI DI RUANG DAHLIA RUMAH SAKIT  

KRISTEN NGESTI WALUYO PARAKAN 2025 
Elisa Riski Putri1, Christina Yeni Kustanti 2, Waluyo3 

ABSTRAK 

Latar Belakang: Hipertensi adalah penyakit kronis yang ditandai dengan 
adanya peningkatan tekanan pembuluh darah arteri yang berada di atas 
140/90 mmHg. Prevalensi hipertensi di seluruh dunia dilaporkan sekitar 
31%, Indonesia 29,9% dan Provinsi Jawa Tengah 32,3%. Penatalaksanaan 
nonfarmakologis untuk menurunkan nyeri dilakukan dengan terapi 
relaksasi. Studi kasus ini menggunakan terapi relaksasi benson.  
Metode: Studi kasus (case report) dilakukan pada tanggal 30 April -1 Mei 

2025. Sampel dalam case report ini adalah 1 pasien hipertensi. Instrument 
yang digunakan untuk mengukur skala nyeri adalah Numerik Rating Scale 
(NRS).  
Gejala Utama: Ny. S usia 56 tahun, mengeluh kepala terasa nyeri kepala 

belakang bertambah apabila melakukan aktivitas, tengkuk terasa berat, 
skala 4, TD 172/101 mmHg, MAP 124,6 mmHg. Penulis memberikan 
intervensi keperawatan dengan tehnik relaksasi benson untuk menurunkan 
nyeri dan nilai MAP, intervensi dilakukan pada tanggal 30 April- 1 Mei 2025 
sesuai SOP selama 15 menit dengan oucome yang didapatkan sebelum 
dilakukan terapi relaksasi benson skala nyeri 4 dengan nilai MAP 124,6 
mmHg dan setelah dilakukan tindakan menjadi skala 2 (nyeri ringan), 
dengan nilai MAP 111 mmHg.  
Kesimpulan: Terapi terapi relaksasi benson dapat menurunkan skala nyeri 
dan nilai MAP pada pasien hipertensi. 
 
Kata Kunci: Relaksasi Benson – Nyeri – MAP-Hipertensi 

xv + 51 hal + 4 tabel + 11 lampiran 
kepustakaan: 57, 2019-2024 
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CASE REPORT: The Effect of Benson Relaxation Technique on 
Headaches and Mean Arterial Pressure (MAP) Values  

in Hypertension Patientsin the Dahlia Room,  
Ngesti Waluyo Christian Hospital, 

Parakan 2025 
Elisa Riski Putri1, Christina Yeni Kustanti 2, Waluyo3 

 
 
 

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 29.9% and Central Java 
Province 32.3%. Nonpharmacological management to reduce pain is done 
with relaxation therapy. This case study uses benson relaxation therapy.  
Methods: Case study (case report) was conducted on 30th April – 1st Mei 
2025. The sample in this case report is 1 hypertensive patient. The 
instrument in this Final Scientific Work is the Numeric Rating Scale (NRS).  
Main Symptoms: Mrs S, 56 years old, complains of head pain (increases 
when doing activity, scale 4, neck stiff, BP 172/101 mmHg. Researchers 
provide nursing interventions with benson relaxation techniques, 
interventions carried out on 30th April – 1st Mei 2025 according to SOP for 
15 minutes with the outcome obtained before benson relaxation pain scale 
4 with MAP 124,6 mmHg and after intervension becomes scale 2 (mild pain) 
with MAP 111 mmHg.  
Conclusion: Benson relaxation therapy can reduce the pain scale in 
hypertensive and MAP value of patients. 
 
Keywords: Benson’s Relaxation- Pain-MAP - Hypertension 
xv + 51 p + 4 tables + 11 appendices 
Literature: 57, 2019-2024 
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A. Latar belakang 

Hipertensi sendiri merupakan pembunuh nomor satu di dunia, sedangkan 

untuk di Indonesia sendiri hipertensi menduduki peringkat ketiga penyebab 

kematian setelah sroke dan tuberculosis2. Data yang dicatat oleh World Health 

Organitation (WHO) pada tahun 2023 sebanyak 1 miliar orang di seluruh dunia 

dan 972 juta (26%) orang dewasa di negara berkembang menderita 

'hipertensi'. Jumlah ini diperkirakan akan terus mengalami peningkatan, dan 

pada tahun 2025 sekitar 29% orang dewasa di seluruh dunia berpotensi 

mengidap hipertensi11.  

Tanda dan gejala hipertensi antara lain pandangan kabur yang disebabkan 

karena adanya kerusakan pada retina, nyeri pada kepala, pusing, gemetar, 

mual muntah, lemas, sesak nafas, gelisah, kaku ditengkuk, serta dapat 

menyebabkan penurunan kesadaran4. Dari sekian banyak tanda dan gejala 

hipertensi nyeri kepala merupakan masalah yang sering dirasakan oleh 

penderita hipertensi. Nyeri kepala ini dikatagorikan sebagai nyeri kepala 

intrakranial yaitu jenis nyeri kepala migren diduga akibat dari venomena 

vascular abnormal6, beberapa penelitian sebelumnya menunjukkan 58% 

pasien hipertensi mengalami gejala nyeri kepala. Nyeri dan peningkatan dan 

tekanan darah pada pasien hipertensi saling berhubungan satu sama lain, 

pasien hipertensi yang merasakan nyeri akan berdampak pada peningkatan 

tekanan darah, nyeri dapat merangsang sistem saraf simpatis untuk melepas 

hormon epinefrin (adrenalin) yang menyebabkan pembuluh darah 

vasokontriksi atau penyempitan pembuluh darah sehingga denyut jantung 

akan meningkatkan output jantung dan meningkatkan tekanan darah8 dan 
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peningkatan pada tekanan dapat mempengaruhi nilai mean arterial pressure 

(MAP 

Data kunjungan rawat inap Rumah Sakit Kristen Ngesti Waluyo selama 

triwulan pertama kasus hipertensi menempati urutan pertama yaitu sebesar 

398 kasus, dan untuk ruang Dahlia sendiri kasus hipertensi selama 3 bulan 

terakhir sebanyak 73 kasus. Selama studi pendahuluan salah keluhan 

terbanyak pada pasien hipertensi adalah nyeri kepala. Pengobatan nyeri di 

rumah sakit didominasi oleh analgetik, sedangkan teknik relaksasi nafas 

adalah pengobatan non-farmakologis yang paling sering digunakan. Oleh 

karena itu, diperlukan pengobatan kombinasi untuk mengatasi nyeri pasien, 

yaitu dengan pemberian teknik relaksasi benson dan teknik relaksasi benson 

ini belum pernah diaplikasikan di Rumah Sakit Kristen Ngesti Waluyo. Pada 

saat dilakukan pengkajian pada pasien kelolaan yaitu Ny. S keluhan utama 

yang dirasakan adalah rasa nyeri di bagian kepala belakang terasa dengan 

skala nyeri 4.  

B. Gambaran Kasus 

1. Pengkajian  

Pengkajian dilakukan pada pasien Ny. S dilakukan pada tanggal 30 April 

2025 pada pukul 07.00 WIB dan didapatkan hasil Pasien Ny. S berusia 56 

tahun dengan diagnosis hipertensi d.d stroke akut, pasien berjenis kelamin 

perempuan. Keluhan utama pada pasien Ny. S saat dilakukan pengkajian 

adalah nyeri di kepala belakang sejak 4 hari yang lalu menjalar sampai ke 

tengkuk, skala nyeri 4, pasien juga mengeluh kesemutan serta lemes di 

extremitas kanan, sesekali terlihat meringis menahan nyeri, nadi 

103x/menit, TD 172/101 mmHg, RR: 23x/menit, nilai MAP 124,6 mmHg, 
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kesadaran pasien composmentis dengan Glasgow Coma Scale (GCS) E:4 

V:5 M:6. Ukuran pupil 2mm/2mm dengan refleks cahaya +/+, kekuatan 

otot pukul 
4|5

4|5
, terpasang infus RL 20 tpm pada tangan sebelah kiri.  

Diagnosa keperawatan pada pasien Ny. S sesuai dengan pengkajian yaitu 

nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisiologis (hipertensi) 

(D.0077), intervensi keeperawatan pada Ny. S berdasarkan Standar 

Intervensi Keperawatan (SIKI) 2020 tentang Manajemen nyeri (I.08238) 

berupa pemberian terapi relaksasi benson. Intervensi dilakukan selama 2 

hari di Ruang Dahlia Rumah Sakit Kristen Ngesti Waluyo Parakan pada 

tanggal 30 April – 1 Mei 2025 pukul 09.00 WIB, sebelum pemberian 

intervensi pasien Ny. S sudah menandatangani inform consent pemberian 

teknik relaksasi benson kepada Ny. S dilakukan sesuai dengan SOP 

teknik relaksasi benson. Sebelum dilakukan intervensi teknik relaksasi 

benson untuk skala nyeri pasien adalah 4 dengan nilai MAP 124,6 mmHg, 

dan setelah dilakukan intervensi teknik relaksasi benson pada pasien Ny. 

S selama dua hari skala nyeri pasien turun menjadi 2, dan nilai MAP turun 

menjadi 111 mmHg. 

Table 1 Nyeri akut dan nilai MAP sebelum dan sesudah intervensi  

teknik relaksasi beson pada pasien hipertensi di Rumah Sakit  
Kristen Ngesti Waluyo Parakan 2025 

 

No 
Tanggal / Pukul (WIB) 

Nyeri Nilai MAP (mmHg) 

Pre 
Intevensi 

Post 
Intervensi 

Pre 
Intevensi 

Post 
Intervensi 

1 30/4/2025 
Jam 09.00-09.15 wib 

 

4 2 124,6 115,3 

2 1/5/2025 
Jam 09.00-09.15 wib 

3 2 124,3 111 

Sumber: Data Primer Terolah 2025 
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C. Pembahasan 

Pengkajian dilakukan pada pasien Ny. S dilakukan pada tanggal 30 April 2025 

pada pukul 07.00 WIB dan didapatkan hasil Pasien Ny. S berusia 56 tahun 

dengan diagnosis hipertensi d.d stroke akut, pasien berjenis kelamin 

perempuan. Wulandari (2022) menyebutkan bawa hipertensi biasanya 

muncul antara usia 30-50 tahun, kejadian hipertensi meningkat 50-60% pada 

usia lebih dari 60 tahun akan memiliki tekanan darah lebih dari 140/90 

mmHg12. Keluhan utama pada pasien Ny. S saat dilakukan pengkajian adalah 

nyeri di kepala belakang sejak 4 hari yang lalu menjalar sampai ke tengkuk, 

skala nyeri 4, sesekali terlihat meringis menahan nyeri, nadi 103x/menit, TD 

172/101 mmHg, RR: 23x/menit, nilai MAP 124,6 mmHg. Menurut penelitian 

yang dilakukan oleh Nuraeni mengenai manifestasi klinis pada pasien 

hipertensi menunjukan hasil sebesar 66,3 % penderita hipertensi mengeluh 

nyeri pada kepala, dan sebanyak 21,8 % penderita hipertensi mengeluhkan 

rasa berat pada tengkuk3. Pasien hipertensi yang merasakan nyeri akan 

berdampak pada peningkatan tekanan darah, nyeri dapat merangsang sistem 

saraf simpatis untuk melepas hormon epinefrin (adrenalin) yang 

menyebabkan pembuluh darah vasokontriksi atau penyempitan pembuluh 

darah sehingga denyut jantung akan meningkatkan output jantung dan 

meningkatkan tekanan darah8, dan peningkatan pada tekanan dapat 

mempengaruhi nilai mean arterial pressure (MAP). 

Diagnosa keperawatan utama berdasarkan hasil pengkajian yang dilakukan 

pada Ny. S adalah nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisiologis 

(hipertensi), nyeri kepala pada pasien hipertensi memiliki ciri-ciri seperti nyeri 

kepala yang terasa berat di tengkuk namun tidak berdenyut, kebanyakan nyeri 
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kepala berasal dari meningkatnya aliran darah pada pembuluh darah di otak, 

proses ini menyebabkan penyempitan pembuluh darah yang merupakan 

alasan utama seseorang mengalami nyeri kepala1.  

Perencanaan tindakan keperawatan yang digunakan pada pasien Ny. S 

mengacu pada Standar Intervensi Keperawatan (SIKI), untuk intervensi 

tindakan mandiri perawat untuk managemen nyeri adalah dengan tindakan 

non farmakologi yaitu dengan terapi relaksasi benson. Relaksasi benson 

merupakan penggabungan antara relaksasi nafas dalam dan faktor keyakinan 

filosofis atau agama yang dianut oleh seseorang yang berfokus pada 

ungkapan tertentu berupa nama-nama Tuhan atau kata yang memiliki makna 

yang menenangkan bagi pasien dengan pengucapan berulang-ulang 

menggunakan ritme yang teratur dan disertai dengan sikap yang 

pasrah9.Tindakan terapi relaksasi benson dilakukan selama 15 menit, 

intervensi ini dilakukan selama 2 hari yaitu pada tanggal 30 Mei-1 April 2025 

pada pukul 09.00 WIB dan dilakukan sesuai dengan SOP terapi relaksaksi 

benson pasien Ny. S diposisikan dengan nyaman, pasien Ny. S memilih untuk 

posisi setengah duduk, dan selama dilakukan tindakan relaksasi benson 

pasien Ny. S diminta memejamkan mata untuk meningkatkan konsentrasi 

pasien. Tindakan relaksasi benson ini dilakukan selama 15 menit, selama 

melakukan relaksasi benson pasien melakukan relaksasi nafas dalam yang 

dikombinasikan dengan melakukan istigfar. 

Penulis menentukan dua luaran sebagai evaluasi untuk pemberian tindakan 

relaksasi benson pada pasien Ny. S yaitu untuk mengetahui tingkat nyeri serta 

nilai MAP sebelum dan sesudah dilakukan tindakan relaksasi benson. 

Evaluasi hari pertama dilakukan pada tanggal 30 April 2025 pukul 09.15 WIB 
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dan dipatkan hasil skala nyeri menurun dari skala 4 menjadi 2, dan untuk nilai 

MAP juga menunjukkan penurunan dari 124,6 mmHg menjadi 115,3 mmHg. 

Tindakan relaksasi benson pada hari yang kedua dilakukan pada jam yang 

sama sesuai SOP dan dari hasil evaluasi yang didapatkan pada tanggal 1 Mei 

2025 pukul 09.15 WIB untuk tingkat nyeri pasien menurun dari skala nyeri 3 

menjadi 2, sedangkan untuk nilai MAP dari sebelum dilakukan tindakan 

relaksasi benson 124,3 mmHg menjadi 111 mmHg. Data tersebut 

menunjukkan terapi relaskasi benson menunjukan ada pengaruh terhadap 

tingkat nyeri maupun nilai MAP pada pasien Ny. S. Selama melakukan 

relaksasi benson terjadi pengaktifan saraf parasimpatis yang menstimulasi 

turunnya semua fungsi yang dinaikkan oleh sistem saraf simpatis dan 

menstimulasi naiknya semua fungsi yang diturunkan oleh saraf simpatis. 

Relaksasi ini dapat menyebabkan penurunan aktifitas sistem saraf simpatis 

yang akhirnya dapat sedikit melebarkan arteri dan melancarkan peredaran 

darah yang kemudian dapat meningkatkan transport oksigen ke seluruh 

jaringan terutama jaringan perifer, dan dengan tercukupinya oksigen dalam 

pembuluh darah dan otak maka akan merangsang terjadinya stabilisasi 

tekanan darah secara perlahan,dan dapat mengurangi gejala nyeri pada pada 

pasien5.  

Pemilihan terapi relaksasi benson oleh penulis berdasarkan selain dari 

beberapa penelitian yang menunjukkan bahwa terapi relaksasi benson 

berpengaruh dalam menurunkkan tekanan darah pada pasien hipertensi yaitu 

karena terapi relaksasi benson ini tidak memiliki efek samping. Keunggulan 

relaksasi benson dibanding relaksasi lainnya ialah relaksasi ini mudah 

dilakukan kapanpun dan tidak mempunyai efek samping berbahaya13. Selain 
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itu relaksasi ini mampu mengurangi biaya pengobatan dan bisa diterapkan 

dengan mudah, kelebihan lain dari latihan teknik relaksasi dibandingkan teknik 

lainnnya adalah lebih mudah dilakukan dan tidak ada efek samping apapun10. 

Selain tidak ada efek samping pada penggunaan teknik relaksasi benson juga 

memiliki keunggulan dibandingan dengan teknik relaksasi nafas dalam yang 

selama ini diterapakan sebagai intervensi mandiri perawat di Rumah Sakit 

Kristen Ngesti Waluyo, meskipun dalam pelaksanaannya teknik relaksasi 

benson membutuhkan waktu sedikit lebih lama dibandingkan dengan teknik 

relaksasi nafas dalam, teknik relaksasi benson memiliki tingkat kefektifan yang 

lebih tinggi. Beberapa jurnal menunjukkan hasil bahwa teknik relaksasi lebih 

efektif dibandingkan dengan teknik relaksasi nafas dalam, seperti pada 

penelitian yang dilakukan oleh Riyani tahun 2023 yang melakukan penelitian 

mengenai keefektifan teknik relaksasi nafas dengan teknik relaksasi benson 

yang terbukti lebih efektif menurunkan tingkat nyeri pada pasien cidera 

kepala7. Penerapan teknik relaksasi benson di Rumah Sakit Kristen Ngesti 

Waluyo tentunya dapat memberikan citra positif terhadap rumah sakit, teknik 

relaksasi benson yang merupakan kombinasi teknik relaksasi dengan nilai 

keyakinan baik dengan afirmasi positif maupun kalimat doa dengan tanpa 

membedakan keyakinan pasien, hal ini dapat dijadikan unggulan bagi rumah 

sakit dan pasien yang mendapatkan intervensi teknik relaksasi juga akan 

memberikan anggapan bahwa walaupun melakukan perawatan di rumah sakit 

“Kristen” tetapi tetap merasa diihargai nilai keyakinan pada pasien, dan dapat 

dijadikan sebagai perwujudan nyata dari slogan Rumah Sakit Kristen Ngesti 

Waluyo sendiri yaitu “serasa ditengah keluarga”. 

ST
IK

ES
 B

ET
HES

DA 
YA

KK
UM



8 

 

 

 

Grafik 1 Skala Nyeri dan Nilai sebelum dan sesudah intervensi terapi 

relaksasi benson pada pasien hipertensi di Rumah Kristen Ngesti 

Waluyo tanggal 30 April – 1 Mei 2025 

 
Sumber: Data Primer Terolah, 2024 

 
 

 

Sumber: Data Primer Terolah 2025 

 
D. Pasien Perspektif 

Setelah dilakukan tindakan terapi relaskasi benson pada pasien Ny. S yang 

dilakukan selama 15 menit pasien mengatakan merasa lebih tenang dan 

relaks, pasien juga mengatakan nyeri kepala pasien berkurang. Pasien Ny. S 

juga mengatakan bahwa teknik relaksasi ini mudah untuk dilakukan dan tidak 

memakan waktu yang lama, tetapi memberikan manfaat yang baik untuk 

pasien Ny. S. Pasien Ny. S juga mengatakan akan melakukan serta 
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menerapkan relaksasi benson di rumah jika pasien merasa nyeri atau saat 

tekanan darah pasien naik.  

E. Kesimpulan  

Masalah keperawatan yang muncul berdasarkan data hasil pengkajian yaitu 

nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisiologis (hipertensi). 

Intervensi keperawatan yang diberikan merupakan penerapan dari Evidence 

Based Nursing Practice (EBNP) berupa pemberian teknik relaksasi benson 

dengan kombinasi relaksasi nafas dalam dan pengucapak istigfar yang 

dilakukan selama 15 menit oleh pasien. Hasil evalusi menunjukkan bahwa 

setelah dilakukan intervensi teknik relaksasi benson selama 2 hari pada 

pasien Ny. S dapat menurunkan skala nyeri serta nilai MAP pada pasien Ny. 

S, yang mana skala nyeri sebelum dilakukan intervensi yaitu 4 dan setelah 

dilakukan iternvensi turun menjadi 2, sedangkan untuk nilai MAP pasien turun 

dari 124,6 mmHg menjadi 111 mmHg. 

F. INFORMED CONSENT 

Studi kasus ini dilakukan pada pasien Ny. S sebagai partisipan. Penulis terlebih 

dahulu memberikan informed consent kepada partisipan terkait tujuan 

dilakukan studi kasus, informasi yang dibutuhkan, serta manfaat dilakukannya 

studi kasus. Penulis juga telah menjelaskan bahwa informasi dari pasien akan 

dijaga kerahasiaannya, dan Ny. S diberikan kebebasan untuk memilih bersedia 

ataupun menolak untuk menjadi partisipan. Setelah pasien menandatangani 

surat pernyataan kesediaan menjadi partisipan, tahap selanjutnya penulis 

melakukan studi kasus.  
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