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Hipertensi merupakan penyakit degeneratif, karena pada lansia terjadi
kekakuan pembuluh darah. Lansia dengan hipertensi mengalami peningkatan
tekanan vaskuler serebral sehingga mengakibatkan nyeri bagian kepala. Tujuan
dalam Studi Kasus ini adalah untuk mengetahui asuhan keperawatan pada pasien
lansia penderita hipertensi dengan masalah keperawatan nyeri akut yang meliputi
pengkajian, membuat diagnosa keperawatan, intervensi, implementasi dan
evaluasi keperawatan.

Asuhan keperawatan pada pasien lansia penderita hipertensi dengan
masalah keperawatan nyeri akut dilakukan di wilayah UPT Pelayanan Sosial
Tresna Werdha Magetan selama 4 hari kegiatan pada bulan Maret 2019. Metode
yang digunakan adalah proses keperawatan.

Hasil pengkajian didapatkan bahwa lansia penderita hipertensi disebabkan
oleh faktor usia. Lansia dengan hipertensi mengeluh nyeri pada bagian kepala.
Tindakan keperawatan yang dilakukan untuk mengatasi masalah tersebut antara
lain observasi Tanda-Tanda Vital, pengkajian nyeri secara komprehensif, anjurkan
untuk mempertahankan tirah baring dan membatasi aktivitas, tentukan faktor yang
memperburuk nyeri, berikan informasi mengenai nyeri, ajarkan teknik
nonfarmakologi dan kolaborasi penggunaan obat-obatan penurun nyeri.

Hasil pengkajian keperawatan didapatkan klien mampu melakukan
tindakan mandiri untuk mengontrol dan mengatasi nyeri.

Asuhan keperawatan diharapkan dapat membantu klien dalam mengatasi
nyeri, sehingga klien mampu melakukan tindakan mandiri untuk mengontrol dan
mengatasi nyeri.

Kata Kunci : Lansia, Hipertensi, Nyeri Akut
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