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MOTTO 

 

 

“Allah tidak membebani seseorang melainkan sesuai dengan kesanggupannya.” 

Q.S Al-Baqarah: 286 

“karena sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada kemudahan, sesungguhnya sesudah kesulitan ada 

kemudahan”. 

Q.S Al-Insyirah: 5-6 

“Angin tidak berhembus untuk menggoyangkan pepohonan, melainkan menguji kekutan akarnya.” 

Ali Bin Abi Thalib 

“Hidup yang tidak dipertaruhkan tidak akan pernah dimenangkan” Sutan Syahrir 
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ABSTRAK 

 

Nurapni Oktavia (P0032002108) Penerapan Terapi Akupresur Terhadap 

Perubahan Tekanan Darah Pada Ny. A Dengan Diagnosa Medis Hipertensi Di 

Ruang Anggrek RSUD Kota Kendari, Pembimbing 1 (Dr. Lilin Rosyanti, 

S.Kep.,Ns.,M.kep) pembimbing 2 (Sitti Rachmi Misbah, S.Kp,.M.Kes). 

Latar Belakang: Hipertensi adalah kondisi di mana tekanan darah seseorang lebih 

tinggi dari normal, yang menyebabkan lebih banyak kesakitan, hal ini menyebabkan 

penderita tidak dapat memenuhi kebutuhan fisiologis dan kenyamanannya. Oleh karena 

itu diperlukan penanganan farmakologis dan non farmakologis. Terapi non 

farmakologis yang dapat diberikan untuk menurunkan tekanan darah adalah terapi 

akupresur. Tujuan: menerapkan terapi akupresur terhadap perubahan tekanan darah 

pada pasien hipertensi. Manfaat: diharapkan setelah diberikan terapi akupresur pada 

pasien hipertensi dapat menurunkan tekanan darah. Metode: studi kasus deskriptif 

pada 1 orang pasien dewasa hipertensi dengan masalah keperawatan utama resiko 

perfusi serebral tidak efektif dan akan diberikan terapi akupresur. Hasil: hasil ini 

menunjukkan bahwa terjadi penurunan tekanan darah sehingga evaluasi dapat di 

simpulkan bahwa terapi akupresur yang telah diberikan menunjukkan rata-rata tekanan 

darah dari nilai 111 menjadi nilai 80. Kesimpulan: perfusi serebral meningkat dengan 

pemberian terapi akupresur selama 3x24 jam. Saran: perawat dapat memberikan terapi 

akupresur untuk menurunkan tekanan darah pasien hipertensi. 

Kata Kunci: terapi akupresur, perfusi serebral, hipertensi. 
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ABSTRACT 

Nurapni Oktavia (P0032002108): Application of Acupressure Therapy to Blood 

Pressure Changes in Mrs. A with Medical Diagnosis of Hypertension in Anggrek 

Room, RSUD Kota Kendari , Supervisor 1 (Dr. Lilin Rosyanti, S.Kep., Ns., 

M.Kep) Supervisor 2 (Sitti Rachmi Misbah, S.Kp., M.Kes). 

Background: Hypertension is a condition where a person's blood pressure is higher 

than normal, leading to increased morbidity. This condition prevents sufferers from 

meeting their physiological and comfort needs. Therefore, pharmacological and non- 

pharmacological treatments are required. One non-pharmacological therapy that can be 

administered to lower blood pressure is acupressure therapy. Objective: To apply 

acupressure therapy to blood pressure changes in hypertensive patients. Benefits : It is 

expected that after acupressure therapy is given to hypertensive patients, their blood 

pressure will decrease. Method : A descriptive case study on one adult hypertensive 

patient with the primary nursing problem of the risk of ineffective cerebral perfusion 

who will receive acupressure therapy. Results: The results indicate a decrease in blood 

pressure, concluding that the acupressure therapy administered showed an average 

blood pressure reduction from a value of 111 to a value of 80. Conclusion: Cerebral 

perfusion improved with acupressure therapy administered for 3x24 hours. 

Recommendations : Nurses can administer acupressure therapy to lower blood 

pressure in hypertensive patients. 

Keywords: acupressure therapy, cerebral perfusion, hypertension. 
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