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ABSTRAK 

Asuhan Keperawatan pada Pasien Hipertensi dengan Tindakan Relaksasi 

Aromaterapi Mawar untuk Menurunkan Tekanan Darah  

di RSUD Arjawinangun 

Feebi Framesty Maharani
1
, Tifanny Gita Sesaria, S.Kep., Ns., M.Kep

2
 

Agus Nurdin, S.Kp, M.Kep
3 

 

Pendahuluan: Hipertensi atau tekanan darah tinggi merupakan peningkatan 

tekanan darah diastolik lebih dari 90 mmHg  sedangkan untuk tekanan darah 

sistolik lebih dari 140 mmHg yang dapat dilakukan selama dua kali pengukuran 

dengan selang waktu lima menit dalam keadaan cukup istirahat atau tenang. 

Aromaterapi adalah bentuk pengobatan alternatif yang menggunakan minyak 

esensial yang mudah diserap untuk meningkatkan suasana hati, emosi, fungsi 

kognitif, dan kesehatan secara keseluruhan. Perawatan non-pharmakologi efektif 

dan praktis dan dapat membantu dengan manajemen tekanan darah.Tujuan: 

Asuhan keperawatan pada pasien hipertensi dengan pemberian tindakan relaksasi 

aromaterapi mawar untuk menurunkan hipertensi dan respon antara dua pasien 

hipertensi setelah dilakukan tindakan relaksasi aromaterapi mawar. Metode: 

Relaksasi aromaterapi mawar dilakukan 1 kali dalam sehari dengan durasi 

pemberian selama 10 menit, dalam setiap kali tindakan.dilakukan pengukuran 

tekanan darah sebelum dan sesudah dilakukan teknik relaksasi ini untuk 

mengetahui efektifitas bagi penurunan tekanan darah. Subyek penelitian: 

Penelitian dilakukan di RSUD Arjawinangun selama 5 hari yang diberikan kepada 

2 pasien  yang memiliki Hipertensi dengan kriteria yang dipenuhi berupa memiliki 

Hipertensi stadium II Sistolik >160 dan Diastolik >100, dengan perawatan 

minimal 3 hari dalam rentang usia 25-50 tahun. Hasil: Pasien-1 dengan 

pengukuran hari pertamaTD 160/110 mmHg setelah dilakukan tindakan relaksasi 

aromaterapi mawar selama lima hari d hasil akhir pengukuran TD 140/90 mmHg 

dan Pasien-2 dengan pengukuran hari pertamaTD 190/90 mmHg setelah 

dilakukan tindakan relaksasi aromaterapi mawar selama lima hari hasil akhir 

pengukuran TD 160/90 mmHg. Kesimpulan: Pada hasil akhir intervensi tindakan 

relaksasi aromaterapi mawar didapat hasil pasien-2 memiliki penurunan tekanan 

darah tiga kali  lebih banyak dibandingkan pasien-1 
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ABSTRACT 

Nursing Care of Hypertension Patients with Relaxation Actions of Rose 

Aromatherapy to Lower Blood Pressure 

at Arjawinangun Hospital 

 

Feebi Framesty Maharani
1
, Tifanny Gita Sesaria, S.Kep., Ns., M.Kep

2
 

Agus Nurdin, S.Kp, M.Kep
3 

 

Introduction: Hypertension or high blood pressure is an increase in diastolic 

blood pressure of more than 90 mmHg while for systolic blood pressure of more 

than 140 mmHg which can be done for two measurements with an interval of five 

minutes in a state of sufficient rest or calm. Aromatherapy is a form of alternative 

medicine that uses easily absorbed essential oils to improve mood, emotions, 

cognitive function, and overall health. Non-pharmacological treatments are 

effective and practical and can help with blood pressure management. Purpose: 

Healing care for hypertensive patients by providing relaxing rose aromatherapy 

to reduce hypertension and response between two hypertensive patients after 

relaxing rose aromatherapy. Method: Rose aromatherapy relaxation is done 1 

time a day with a duration of 10 minutes, in each action. Take blood pressure 

measurements before and after this relaxation technique is carried out to 

determine its effectiveness for reducing blood pressure. Research subjects: The 

study was conducted at Arjawinangun Hospital for 5 days which was given to 2 

patients who had hypertension with fulfilled criteria including having stage II 

hypertension Systolic > 160 and Diastolic > 100, with a minimum of 3 days 

treatment in the age range of 25-50 years. Results: Patient-1 with measurement of 

the first day of BP 160/110 mmHg after aromatherapy relaxation for five days d 

final measurement of BP 140/90 mmHg and Patient-2 with measurement of the 

first day of BP 190/90 mmHg after relaxation of rose aromatherapy for five the 

final day of BP measurement 160/90 mmHg. Conclusion: In the final results of 

the aromatherapy relaxation action intervention, it was found that patient-2 roses 

experienced a decrease in blood pressure three times more than patient-1 
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