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INTISARI

Hipertensi merupakan peningkatan tekanan darah sistolik lebih dari 120 mmHg dan tekanan
darah diastolik lebih dari 80 mmHg. Hipertensi sering menyebabkan perubahan pada pembuluh
darah yang dapat mengakibatkan semakin tingginya tekanan darah. Salah satu gejala umum yang
terjadi pada penderita hipertensi yaitu nyeri leher disertai nyeri kepala disebabkan peningkatan
tekanan darah intrakranial. Hal yang terjadi jika nyeri tidak ditangani, maka terindikasi adanya
gangguan aliran pembuluh darah yang menuju keotak. Hal tersebut jika dibiarkan dikhawatirkan
dapat berisiko merusak sel otak dan nyeri yang tidak terkontrol juga berisiko terjadinya syok
kardiogenik. Karya ilmiah akhir ners ini bertujuan untuk menganalisis intervensi pemberian
bantal dileher terhadap penurunan tingkat nyeri kepala di Ruang Instalasi Gawat Darurat A.W
Sjahranie Samarinda . Hasil analisis menunjukkan ada pengaruh pemberian bantal di leher ini,
bahwa terdapat penurunan skala nyeri dari 6 menjadi skala nyeri 3 dan juga terjadi penurunan
tekanan darah.

Kata kunci : Bantal di leher,Nyeri Akut, Hipertensi
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NURSING PRACTICE ANALYSIS TO HYPERTENSION PATIENTS WITH INNOVATION
INTERVENTION OF SERVICAL PILLOW GLEVEL WITH OR WITHOUT
HEADACHE AT EMERGENCY INSTALATION

2018

Said Hamdan,S.Kep' Ns. Thomas Ari Wibowo, M.Kpe?

ABSTRACT

Hypertension is a raising in systolic blood pressure of more than 120 mmHg and diastolic blood
pressure more than 80 mmHg. Hypertension often causes changes in blood vessels that can lead to
higher blood pressure. One common symptom that occurs in patients with hypertension is neck pain
accompanied by headache caused by increased intracranial blood pressure. Things that happen if pain
is not handled, then indicated the interruption of flow of blood vessels leading to the brain. This if left
unchecked could risk damaging brain cells and uncontrolled pain is also at risk of cardiogenic shock.
This ners final scientific paper is aimed at analyzing the intervention of giving cervical pillow therapy
to decrease the level of neck pain with or without headache in Emergency Installation Room at A. W
Sjahranie Samarinda. The results showed that there was an effect cervical pillow , that there was a
reduction in pain scale from 6 to pain scale 3 and reduction in blood pressure.

Keywords: Cervical Pillow, Acute Pain, Hypertension
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