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ABSTRAK

PENERAPAN TERAPI SLOW STROKE BACK MASSAGE (SSBM)
PADA PASIEN HIPERTENSI DENGAN MASALAH
KEPERAWATAN NYERI AKUT
(Di Ruang Marwa RSI Siti Aisyah Madiun)

Oleh : Vinna Fitria Dewi Anggita

Hipertensi merupakan penyakit tidak menular yang sering menimbulkan
keluhan nyeri kepala akibat peningkatan tekanan darah. Salah satu terapi
nonfarmakologis yang dapat digunakan untuk mengurangi nyeri adalah slow stroke
back massage (SSBM). Penelitian ini bertujuan menggambarkan penerapan asuhan
keperawatan melalui pemberian SSBM pada pasien hipertensi dengan masalah
keperawatan nyeri akut.

Penelitian ini menggunakan desain studi kasus dengan pendekatan proses
keperawatan yang meliputi pengkajian, diagnosis, intervensi, implementasi, dan
evaluasi. Subjek penelitian adalah Tn. T, pasien hipertensi dengan masalah
keperawatan nyeri akut. Intervensi yang diberikan mengacu pada Standar Intervensi
Keperawatan Indonesia (SIKI), yaitu manajemen nyeri yang dikombinasikan
dengan pemberian SSBM selama 10-15 menit setiap hari selama lima hari.

Hasil pengkajian menunjukkan pasien mengalami nyeri kepala menjalar ke
tengkuk hingga punggung dengan skala nyeri 5 dan tekanan darah 210/115 mmHg.
Setelah penerapan SSBM selama lima hari, intensitas nyeri menurun, ketegangan
otot berkurang, pasien tampak lebih rileks, kualitas istirahat membaik, serta tekanan
darah, frekuensi nadi, dan frekuensi napas menurun secara bertahap. Luaran tingkat
nyeri tercapai sesuai target yang ditetapkan.

Penerapan slow stroke back massage sebagai terapi pendamping dalam
asuhan keperawatan efektif membantu menurunkan nyeri akut, meningkatkan
relaksasi dan kenyamanan, serta mendukung perbaikan kondisi fisiologis pada
pasien hipertensi.

Kata kunci: Hipertensi, Nyeri Akut, Slow Stroke Back Massage
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ABSTRACT

APPLICATION OF SLOW STROKE BACK MASSAGE (SSBM) THERAPY
IN HYPERTENSIVE PATIENTS WITH ACUTE PAIN
(At Marwa Ward, RSI Siti Aisyah Madiun)

By: Vinna Fitria Dewi Anggita

Hypertension is a non-communicable disease that frequently causes
headaches due to elevated blood pressure. One non-pharmacological therapy that
can be used to alleviate pain is slow stroke back massage (SSBM). This study aims
to describe the application of nursing care—specifically the administration of
SSBM—for a hypertensive patient experiencing acute pain.

This study employed a case study design utilizing the nursing process
approach, comprising assessment, diagnosis, intervention, implementation, and
evaluation. The research subject was Mr. T, a hypertensive patient with acute pain.
The intervention provided was based on the Indonesian Nursing Intervention
Standards  (SIKI)—specifically pain management combined with SSBM
administered for 10-15 minutes daily over a five-day period.

Assessment results indicated that the patient was experiencing a headache
radiating from the nape of the neck to the back, with a pain scale of 5 and a blood
pressure of 210/115 mmHg. Following the five-day SSBM intervention, pain
intensity decreased, muscle tension was reduced, the patient appeared more relaxed,
and rest quality improved; additionally, blood pressure, pulse rate, and respiratory
rate gradually declined. The target outcome regarding pain levels was successfully
achieved.

The application of slow stroke back massage as an adjunct therapy in
nursing care is effective in helping to reduce acute pain, promote relaxation and
comfort, and support physiological improvement in hypertensive patients.

Keywords: Hypertension, Acute Pain, Slow Stroke Back Massage.
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