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INTISARI 

 

Ginjal adalah organ tubuh manusia yang berfungsi dalam sistem ekskresi atau pembuangan. 
Chronic Kidney Disease (CKD) merupakan suatu kondisi klinis yang ditandai dengan penurunan 

kapasitas ginjal yang ireversibel sampai batas tertentu yang memerlukan terapi pengganti ginjal 

yang tetap, berupa dialisis atau transplantasi ginjal. Pasien yang menjalani hemodialisis akan 

mengalami peningkatan tekanan darah sistolik ≥ 10 mmHg yang dikenal dengan hipertensi 

intradialitik. Berdasarkan hasil penulusuran evidence basedpractice, salah satu intervensi yang 

dapat diterapkan perawat untuk menurunkan tekanan darah adalah dengan melakukan pemberian 

terapi relaksasi benson. Tujuan penulisan karya ilmiah akhir ners ini adalah untuk melaukan 

analisis kasus kelolaan pada pasien chronic kidney disease (CKD) dengan hipertensi dalam 

intervensi inovasi pemberian teknik relaksasi benson untuk menurunkan tekanan darah intradialitik 

di ruang Hemodialisa RSUD Abdul Wahab Sjahranie Samarinda dengan menggunakan metode 

deskriptif dengan pendekatan studi kasus. Sampel adalah pasien yang mengalami tekanan darah 

intradialitik di ruang Hemodialisa. Analisis pengukuran tekanan darah dengan menggunakan 

pengukuran tanda-tanda vital. Didapatkan hasil sebelum di berikan intervensi dilakukan 

pengukuran 1 jam saat hemodialisa berlangsung didapatkan tekanan darah hari pertama 180/100 

mmHg, hari kedua 170/90 mmHg dan hari ketiga 160/90 mmHg,setelah dilakukan intervensi 

dilakukan kembali pengukuran tekanan darah post hemodialisa dan didapatkan hasil tekanan darah 

150/90 mmHg, hari kedua 140/90 mmHg, hari ketiga 140/80 mmHg. Sehingga dapat disimpulkan 

dengan analisa data yang menunjukkan bahwa diperoleh hasil dengan pemberian teknik relaksasi 

benson dapat digunakan untuk menurunkan tekanan darah intradialitik pada pasien di ruang 

Hemodialisa 

Kata Kunci : CKD, Tekanan Darah Intradialitik, Teknik Relaksasi Benson 
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ABSTRACT 

 

Kidneys are organs of the human body that function in the excretory or excretory system. Chronic 

Kidney Disease (CKD) is a clinical condition characterized by an irreversible decrease in kidney 

capacity to a certain extent that requires permanent renal replacement therapy, in the form of 

dialysis or kidney transplantation. Patients undergoing hemodialysis will experience an increase in 

systolic blood pressure 10 mmHg which is known as intradialytic hypertension. Based on the 

results of an evidence-based practice, one of the interventions that nurses can apply to lower blood 

pressure is by administering Benson relaxation therapy. The purpose of writing this final scientific 

paper for nurses is to analyze managed cases in chronic kidney disease (CKD) patients with 

hypertension in the innovation intervention of providing Benson relaxation techniques to reduce 

intradialytic blood pressure in the hemodialysis room of RSUD Abdul Wahab Sjahranie 

Samarinda by using a descriptive method with a study approach. case. Samples are patients who 

experience intradialytic blood pressure in the hemodialysis room. Analysis of blood pressure 

measurements using the measurement of vital signs. The results were obtained that before the 

intervention was given, measurements were made 1 hour during hemodialysis, the blood pressure 

on the first day was 180/100 mmHg, the second day was 170/90 mmHg and the third day was 

160/90 mmHg, After the intervention, the post-hemodialysis blood pressure was measured again 

and the blood pressure was 150/90 mmHg, the second day 140/90 mmHg, the third day 140/80 

mmHg. So it can be concluded by analyzing the data which shows that the results obtained by 

giving the Benson relaxation technique can be used to reduce intradialytic blood pressure in 

patients in the hemodialysis room. 

Keywords: Benson Relaxation Technique, CKD, Intradialytic Blood Pressure 
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