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ABSTRAK

Latar Belakang: Tekanan darah tinggi, atau penyakit kronik, yang disebabkan oleh desakan darah
yang berlebihan dan hampir tidak konstan pada arteri, dikenal sebagai hipertensi. Tekanan yang
terus-menerus pada arteri sistemik, baik diastolik maupun sistolik, adalah tanda hipertensi.
Peningkatan tekanan darah, yang dapat merusak pembuluh darah atau mengganggu kontraktilitas
pembuluh darah di kepala, mengurangi pasokan oksigen ke otak. Akibatnya, penderita hipertensi
sering mengalami gejala seperti nyeri kepala dan rasa berat di tengkuk. Terapi Guided
Imagery adalah jenis terapi non-farmakologis yang dapat membantu pasien dalam mengendalikan
pikiran mereka secara efektif, sehingga tubuh menjadi lebih rileks dan nyeri kepala menjadi lebih
ringan atau bahkan hilang. Tujuan penelitian: adalah untuk mengetahui skala nyeri kepala yang
dialami pasien hipertensi baik sebelum maupun sesudah dilakukan penerapan teknik Guided
Imagery untuk mengurangi nyeri kepala di ruang kateleya rumah sakit TK.II Moh.Ridwan Meuraksa
Jakarta Timur. Metode Penelitian: penelitian ini menggunakan metode deskriptif atau dengan
menggunakan metode studi kasus. Subjek dalam penelitian ini adalah 2 orang dewasa dengan
diagnosa hipertensi. Penerapan dilakukan secara lansung kepada pasien mulai dari pengkajian pada
pasien nyeri kepala dilanjutkan dengan intervensi yaitu pemberian teknik guided imagery untuk
mengurangi nyeri kepala. Hasil Penelitian: Setelah dilakukan intervensi keperawatan selama 5 hari
secara berturut — turut didapatkan penurunan skala nyeri pada kepala dari waktu penyembuhan
dengan penggunaan obat hipertensi. Kepada institusi pelayanan kesehatan diharapkan dapat
meningkatkan kualitas asuhan keperawatan yang berfokus pada pasien hipertensi yang mengalami
nyeri kepala dengan melakukan Teknik Guided Imagery yang sesuai dengan prosedur sehingga
intervensi Teknik Guided Imagery dapat dikembangkan lebih baik lagi.

Kata Kunci : Hipertensi, Nyeri Kepala, Teknik Guided Imagery
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ABSTRACT

Background: High blood pressure or chronic disease caused by excessive and almost constant
blood pressure in the arteries is known as hypertension. Persistent pressure in the systemic arteries,
both diastolic and systolic, is a sign of hypertension. An increase in blood pressure which can
damage blood vessels or disrupt the contractility of blood vessels in the head causes the oxygen
supply to the brain to decrease. As a result, hypertension sufferers often experience symptoms such
as headaches and a feeling of heaviness in the nape of the neck. Guided Imagery Therapy is a type
of non-pharmacological therapy that can help patients control their thoughts effectively, so that the
body becomes more relaxed and headaches become lighter or even disappear. The aim of the
research was to determine the scale of headaches experienced by hypertensive patients both before
and after implementing the Guided Imagery technique to reduce headaches in the Kateleya TK.II
room at Moh.Ridwan Meuraksa Hospital, East Jakarta. Research Method: This research uses a
descriptive method or uses a case study method. The subjects in this study were 2 adults diagnosed
with hypertension. The application is carried out directly on patients starting from an assessment of
headache patients followed by intervention, namely providing guided imagery techniques to reduce
headache pain. Research Results: After surgical intervention was carried out for 3 consecutive
days, a reduction in the scale of pain in the head during the healing period was also obtained with
the use of hypertension medication. It is hoped that health service institutions can improve the
quality of services that focus on hypertensive patients who experience headaches by implementing
the Guided Imagery Technique according to procedures so that the Guided Imagery Technique
intervention can be developed even better.
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