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ABSTRAK 

Hipertensi merupakan salah satu penyakit tidak menular yang dapat menimbulkan 

berbagai masalah kesehatan, salah satunya nyeri akut berupa nyeri kepala akibat 

peningkatan tekanan darah. Penatalaksanaan nyeri diperlukan untuk mengurangi 

keluhan dan meningkatkan kenyamanan pasien, salah satunya melalui intervensi 

nonfarmakologis. Studi kasus ini bertujuan untuk mengetahui gambaran asuhan 

keperawatan manajemen nyeri pada pasien hipertensi dengan nyeri akut di Ruang 

Raudhah RSHD Kota Bengkulu Tahun 2026. Desain yang digunakan adalah studi 

kasus deskriptif dengan pendekatan proses asuhan keperawatan yang meliputi 

pengkajian, diagnosis, perencanaan, implementasi, dan evaluasi. Subjek studi 

kasus terdiri dari dua pasien hipertensi dengan nyeri sedang skala 4–6. Intervensi 

yang diberikan meliputi Progressive Muscle Relaxation (PMR), teknik genggam 

lima jari, dan terapi akupresur pada titik GB21 selama tiga hari. Hasil 

menunjukkan adanya penurunan intensitas nyeri pada Ny. S dari skala 5 menjadi 

skala 2 dan pada Tn. F dari skala 6 menjadi skala 3. Selain itu, keluhan nyeri, 

ekspresi meringis, dan gelisah berkurang, pola tidur membaik, serta tekanan darah 

menunjukkan perbaikan. Kesimpulannya, penerapan Progressive Muscle 

Relaxation, teknik genggam lima jari, dan akupresur titik GB21 dapat digunakan 

sebagai intervensi nonfarmakologis dalam membantu menurunkan nyeri akut pada 

pasien hipertensi. 

Kata Kunci: Hipertensi, Nyeri Akut, Manajemen Nyeri, Progressive Muscle 

Relaxation, Genggam Lima Jari, Akupresur. 
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