
 

KARYA ILMIAH AKHIR NERS 

PENERAPAN TERAPI SLOW DEEP BREATHING PADA PASIEN 

HIPERTENSI DENGAN MASALAH KEPERAWATAN PERFUSI PERIFER 

TIDAK EFEKTIF DI RSUD DR. HARJONO S. PONOROGO  

Di Ruang Dahlia Rumah Sakit Umum Daerah Ponorogo 

 

 

 

 

 

 

Oleh : 

Muhammad Randy Harvian Evansyah 

NIM. 25650625 

 

 

 

PROGRAM STUDI PROFESI NERS 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO 

2026 



 

i 

 

KARYA ILMIAH AKHIR NERS 

PENERAPAN TERAPI SLOW DEEP BREATHING PADA PASIEN 

HIPERTENSI DENGAN MASALAH KEPERAWATAN PERFUSI PERIFER 

TIDAK EFEKTIF DI RSUD DR. HARJONO S. PONOROGO  

Di Ruang Dahlia Rumah Sakit Umum Daerah Ponorogo 

KARYA ILMIAH AKHIR NERS  

Diajukan kepada Program Studi Profesi Ners Fakultas Ilmu Kesehatan  

Universitas Muhammadiyah Ponorogo Untuk Mengikuti Syarat Penyusunan 

Karya Ilmiah Akhir  

 

 

 

Oleh : 

Muhammad Randy Harvian Evansyah 

NIM. 25650625 

 

 

PROGRAM STUDI PROFESI NERS 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH PONOROGO 

2026 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 



 

v 

 

KATA PENGANTAR 

Puji dan syukur kami panjatkan ke hadirat Allah SWT, karena berkat 

rahmat, hidayah, serta karunia-Nya, penulis dapat menyelesaikan Karya Ilmiah 

Akhir Ners ini dengan judul “PENERAPAN TERAPI SLOW DEEP 

BREATHING PADA PASIEN HIPERTENSI DENGAN MASALAH 

KEPERAWATAN PERFUSI PERIFER TIDAK EFEKTIF DI RSUD DR. 

HARJONO S. PONOROGO’’. Penyusunan Karya Ilmah Akhir ini dimaksudkan 

untuk memenuhi salah satu syarat kelulusan Program Studi Profesi Ners 

Universitas Muhammadiyah Ponorogo. 

Penulis menyadari sepenuhnya bahwa tanpa bantuan dari berbagai pihak 

yang telah memberikan banyak arahan, inspirasi, dan nasihat kepada penulis, maka 

penulisan KIAN ini tidak dapat berjalan sesuai rencana. Oleh karena itu, penulis 

ingin menggunakan kesempatan ini untuk mengucapkan terima kasih yang tulus 

kepada : 

1. Dr. Rido Kurnianto, M.Ag., Rektor Universitas Muhammadiyah Ponorogo, 

atas kesempatan dan fasilitas yang diberikan selama menempuh pendidikan 

di universitas ini. 

2. Saiful Nurhidayat, S.Kep., Ns., M.Kep., Dekan Fakultas Ilmu Kesehatan 

Universitas Muhammadiyah Ponorogo, atas izin dan dukungan dalam 

penyusunan Karya Ilmiah Akhir Ners. 

3. Sri andayani, S.Kep., Ns., M.Kep selaku Ketua Program Studi Profesi Ners 

Universitas Muhammadiyah Ponorogo, atas kemudahan dan arahan selama 

proses penyusunan Karya Ilmiah Akhir Ners. 



 



 

vii 

 

ABSTRAK 

PENERAPAN TERAPI SLOW DEEP BREATHING PADA PASIEN 

HIPERTENSI DENGAN MASALAH KEPERAWATAN PERFUSI 

PERIFER TIDAK EFEKTIF DI RUANG DAHLIA RSUD dr. HARJONO S 

PONOROGO 

Di Ruang Dahlia Rumah Sakit Umum Daerah Ponorogo 

Muhammad Randy Harvian Evansyah 

25650625 

Hipertensi adalah penyakit tidak menular yang merupakan masalah kesehatan 

masyarakat utama. Tekanan darah yang tidak terkontrol dapat mengganggu 

sirkulasi darah ke jaringan perifer, yang menyebabkan perawatan keperawatan 

perfusi perifer yang tidak efektif. Salah satu terapi non-farmakologis yang dapat 

digunakan untuk membantu menurunkan tekanan darah dan meningkatkan perfusi 

perifer adalah terapi pernapasan dalam lambat. Tujuan dari makalah ini adalah 

untuk menentukan efektivitas terapi pernapasan dalam lambat pada pasien 

hipertensi dengan perawatan keperawatan perfusi perifer yang tidak efektif. 

Metode yang digunakan adalah studi kasus menggunakan pendekatan proses 

keperawatan untuk satu pasien dengan diagnosis medis hipertensi. Perawatan 

keperawatan dilakukan melalui tahapan asesmen, diagnosis keperawatan, 

intervensi, implementasi, dan evaluasi. Terapi pernapasan dalam lambat 

diimplementasikan selama lima hari, dua kali sehari selama 10–15 menit. 

Hasil asesmen menunjukkan pasien mengalami nyeri di kaki kiri, edema, 

ekstremitas dingin, kulit pucat, dan waktu pengisian kapiler (CRT) >3 detik. 

Tekanan darah pasien pada saat asesmen adalah 203/110 mmHg. Diagnosis 

keperawatan adalah perfusi perifer tidak efektif terkait dengan tekanan darah tinggi. 

Setelah lima hari terapi pernapasan dalam lambat, tekanan darah turun menjadi 

160/90 mmHg, edema berkurang, perfusi perifer membaik, dan pasien tampak lebih 

rileks dan nyaman. 

Terapi pernapasan dalam lambat efektif dalam membantu menurunkan tekanan 

darah dan meningkatkan perfusi perifer pada pasien hipertensi dengan masalah 

perawatan perfusi perifer yang tidak efektif. Terapi ini dapat digunakan sebagai 

intervensi non-farmakologis komplementer dalam memberikan perawatan 

keperawatan kepada pasien hipertensi.. 

Kata Kunci : Hipertensi, Perfusi Perifer Tidak Efektif, Slow Deep Breathing. 
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ABSTRACT 

APPLICATION OF SLOW DEEP BREATHING THERAPY IN 

HYPERTENSION PATIENTS WITH INEFFECTIVE PERIPHERAL 

PERFUSION NURSING PROBLEMS IN THE DAHLIA WARD, dr. 

HARJONO S PONOROGO HOSPITAL 

In the Dahlia Room, Ponorogo Regional General Hospital 

Muhammad Randy Harvian Evansyah 

25650625 

Hypertension is a non-communicable disease that is a major public health problem. 

Uncontrolled blood pressure can impair blood circulation to peripheral tissues, 

leading to ineffective peripheral perfusion nursing care. One non-pharmacological 

therapy that can be used to help lower blood pressure and improve peripheral 

perfusion is slow deep breathing therapy. The purpose of this paper is to determine 

the effectiveness of slow deep breathing therapy in hypertensive patients with 

ineffective peripheral perfusion nursing care. 

The method used is a case study using the nursing process approach for one patient 

with a medical diagnosis of hypertension. Nursing care was carried out through the 

stages of assessment, nursing diagnosis, intervention, implementation, and 

evaluation. Slow deep breathing therapy was implemented for five days, twice daily 

for 10–15 minutes. 

Assessment results showed the patient experiencing pain in the left leg, edema, cool 

extremities, pale skin, and a capillary refill time (CRT) >3 seconds. The patient's 

blood pressure at the time of assessment was 203/110 mmHg. The nursing diagnosis 

was ineffective peripheral perfusion related to high blood pressure. After five days 

of slow deep breathing therapy, blood pressure dropped to 160/90 mmHg, edema 

decreased, peripheral perfusion improved, and the patient appeared more relaxed 

and comfortable. 

Slow deep breathing therapy is effective in helping lower blood pressure and 

improve peripheral perfusion in hypertensive patients with ineffective peripheral 

perfusion therapy. This therapy can be used as a complementary non-

pharmacological intervention in providing nursing care to hypertensive patients. 

Keywords : Hypertension, Ineffective Peripheral Perfusion, Slow Deep Breathing. 
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