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STIKES MUHAMMADIYAH GOMBONG
KIAN, Maret 2019

Erni Kuswandari * Hendri Tamara Yuda?

ABSTRAK
PENGARUH TEKNIK DISTRAKSI RELAKSASI TERHADAP
PENURUNAN TINGKAT NYERI PADA PASIEN ABDOMINAL PAIN DI
RS PKU MUHAMMADIYAH SRUWENG

Latar Belakang: Insiden nyeri abdomen akut dilaporkan menjadi sebuah kasus
kegawatan berupa kegawatan bedah atau kegawatan non bedah. Masalah
keperawatan utama yang muncul adalah Nyeri. Managemen nyeri non
farmakologikal salah satunya dengan relaksasi dan distraksi. Akan tetapi belum
ada prosedur tertulis mengenai teknik relaksasi untuk mengurangi rasa nyeri pada
pasien Abdominal Pain

Tujuan : Menjelaskan pengaruh teknik distraksi relaksasi terhadap penurunan
tingkat nyeri pada pasien abdominal pain di RS PKU Muhammadiyah Sruweng.
Metode: Karya tulis ilmiah ini menggunakan desain studi kasus deskriptif. Subjek
studi kasus adalah 3 orang pasien dengan abdominal pain, yang mengalami
masalah nyeri. Pengumpulan data dengan teknik observasi, wawancara dan studi
dokumentasi.

Hasil: Dari ketiga pasien mengalami masalah keperawatan utama; Gangguan rasa
nyaman : Nyeri berhubungan dengan agen cedera biologis

Kesimpulan: Hasil evaluasi pada pasien Abdominal Pain setelah dilakukan
teknik distraksi relaksasi adalah nyeri berkurang.

Kata Kunci : Distraksi Relaksasi, Tingkat Nyeri, Abdominal Pain
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Erni Kuswandari * Hendri Tamara Yuda?

ABSTRACT
THE EFFECT OF RELAXATION DISTRACTION TECHNIQUES ON
PAIN LEVEL DECREASE IN ABDOMINAL PAIN PATIENTS IN PKU
MUHAMMADIYAH SRUWENG HOSPITAL

Background: The acciden of acute abdominal pain is reported to be a severe case
of surgical emergency or non-surgical emergency. The main nursing problem that
arises is pain. Non-pharmacological pain management is one of them with
relaxation and distraction. However, there is no written procedure regarding
relaxation techniques to reduce pain in patients with Abdominal Pain

Objective: The effect of the relaxation distraction techniques on reducing pain
levels in abdominal pain patients at PKU Muhammadiyah Sruweng Hospital.
Method: This scientific paper used a descriptive case study design. The case
study subjects were three patients with abdominal pain, who experienced pain
problems. The collecting data used observation, interview and documentation
study techniques.

Results: Based on three patients experiences of nursing problems; Pain associated
with biological injury agents

Conclusion: The results of the evaluation in Abdominal Pain patients after did
relaxation distraction technique was reduced pain performances.

Keywords: Relaxation Distraction, Pain Level, Abdominal Pain
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Abdominal pain (nyeri abdomen) merupakan sensasi subjektif tidak
menyenangkan yang terasa di setiap regio abdomen (Pierce A. Grace & Neil
R. Borley, 2007). Abdominal Pain akan direspon oleh tubuh dengan
meningkatkan pelepasan substansi kimia yang dapat menstimulus reseptor-
reseptor nyeri seperti histamin, prostaglandin, dan bradikinin yang akan
menimbulkan persepsi nyeri.

Insiden nyeri abdomen akut dilaporkan menjadi sebuah kasus kegawatan
di rumah sakit yang dapat berupa kegawatan bedah atau kegawatan non bedah.
Penyebab tersering dari akut abdomen antara lain appendisitis, kolik bilier,
kolisistitis, divertikulitis, obstruksi usus, perforasi viskus, pankreatitis,
peritonitis, salpingitis, apendisitis mesenterika dan kolik renal (Syamsiah,
2015).

Apendisitis akut merupakan salah satu penyebab dari keluhan nyeri akut
abdomen yang memerlukan tindakan operasi segera.Kejadian apendisitis di
indonesia menurut data yang dirilis oleh Kementerian Kesehatan RI pada
tahun 2009 sebesar 596.132 orang dengan persentase 3.36% dan meningkat
pada tahun 2010 menjadi 621.435 orang dengan persentase 3.53%. Apendisitis
merupakan penyakit tidak menular tertinggi kedua di Indonesia pada rawat
inap di rumah sakit pada tahun 2009 dan 2010.

Masalah keperawatan utama yang muncul pada pasien abdominal pain
adalah Gangguan rasa nyaman : Nyeri berhubungan dengan agen cedera
biologis. Nyeri didefisinikan sebagai suatu sensori subjektif dan emsional
yang tidak menyenangkan terkait kerusakan jaringan aktual atau potensial,
atau gambaran dari kondisi kerusakan jaringan yang keberadaanya di ketahui
apabila seseorang itu sudah pernah mengalaminya (Zakiyah, 2015; Saputra,
2013).
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Ada dua bentuk nyeri yang secara umum, yaitu nyeri akut dan nyeri
kronik. Nyeri akut adalah rasa nyeri yang timbul secara dan cepat hilang, nyeri
ini biasanya tidak lebih dari enam bulan. Penyebab dan lokasinya nyeri sudah
diketahui ditandai dengan ketegangan otot dan kecemasan. Nyeri kronik
adalah nyeri yang dirasakan lebih dari enam bulan secara berulang maupun
menetap, rasa nyeri ini biasanya tidak dapat disembuhkan dan faktor dari nyeri
tidak diketahui, penyembuhan dari nyeri ini tidak dapat total bisa
disembuhkan harus bertahap (Saputra, 2013).

Setiap pasien yang merasakan nyeri dalam asuhan keperawatan akan ada
pengkajian nyeri yang paling umum ada lima yaitu pemicu nyeri, kualitas
nyeri, lokasi nyeri, intensitas nyeri dan waktu serangan bisa hafalkan atau di
sebut dengan mudah yaitu pemicu rasa nyeri/faktor yang menyebabkan nyeri,
kualitas nyeri yang dirasakan seperti apa ? apakah tajam atau tumpul, lokasi
dimana rasa nyeri itu berasal atau daerah nyeri, keparahan nyeri atau skala
nyeri dimana klien merasakan nyeri sampai tingkat berapa skala 1-10, waktu
saat nyeri terjadi (Saputra, 2013).

Selain dilakukan pengkajian nyeri maka tindakan yang tidak kalah
pentingnya adalah manajemen nyeri. Manajmen nyeri berkaitan dengan
upaya-upaya menghilangkan nyeri atau pain relief yang meliputi pemberian
terapi analgesik dan terapi nonfarmakologi berupa intervensi perilaku kognitif
seperti teknik relaksasi, terapi musik, imaginary dan biofeedback (Smeltzer et
al, 2008). Intervensi perilaku kognitif dalam mengontrol nyeri dimaksudkan
untuk melengkapi atau mendukung pemberian terapi analgesik agar
pengendalian nyeri menjadi efektif (Smeltzer et al., 2008). Managemen nyeri
ini menggunakan pendekatan multidisiplin yang di dalamnya termasuk
pendekatan farmakologikal (termasuk pain modifiers), non farmakologikal
dan psikologikal. Sedangkan managemen nyeri non farmakologikal
merupakan cara untuk mengatasi atau menghilangkan nyeri dengan
menggunakan pendekatan non farmakologi. Cara-cara tersebut antara lain

relaksasi, distraksi, massage, guided imaginary dan lain sebagainya.
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Teknik relaksasi merupakan intervensi keperawatan secara mandiri untuk
menurunkan intensitas nyeri, Teknik relaksasi memberikan individu kontrol
diri ketika terjadi rasa nyeri serta dapat digunakan pada saat seseorang sehat
ataupun sakit. (Perry & Potter, 2005). Teknik relaksasi nafas dalam dapat
menurunkan ketegangan fisiologis dan teknik ini dapat dilakukan dengan
berbaring, teknik ini dapat dilakukan dengan baik apabila pikiran pasien
tenang, posisi kenyamanan pasien dan keadaan lingkungan yang mendukung.
Dengan cara menarik naafas pelan seiring dengan respirasi udara pada paru
(Asmadi, 2008). Pengaruh teknik relaksasi terhadap rasa nyeri, penurunan
nyeri dalam pemberian teknik relaksasi berkurang (Fahriani, 2012).

Ada banyak bukti yang menunjukkan bahwa relaksasi efektif dalam
meredakan nyeri (Smeltzer, 2008). Relaksasi secara umum sebagai metode
yang paling efektif terutama pada pasien yang mengalami nyeri (National
Safety Council, 2003). Jurnal penelitian yang dikakukan Nurhayati, (2011)
menyatakan bahwa ada perbedaan antara pre dan post perlakuan teknik
distraksi relaksasi terhadap penurunan intensitas nyeri post operasi laparatomi
di RS PKU Muhammadiyah Gombong.Dengan distraksi relaksasi dapat
menurunkan intensitas nyeri pada pasien post operasi laparatomi. Selain itu
hasil penelitian serupa yang dilakukan Rampengan, (2014) menunjukkan
bahwa teknik relaksasi dan teknik distraksi terbukti efektif dalam menurunkan
intensitas nyeri pada pasien post di Irina A Atas RSUP Prof. Dr. R. D. Kandou
Manado (nilai p=0,001< o 0,05). Didukung penelitian Syamsiah, (2015)
menunjukkan terdapat pengaruh tehnik relaksasi autogenik yang signifikan
terhadap nyeri akut pada pasien dengan abdominal pain di IGD RSUD
Karawang. Hasil analisa diperoleh (Pv=0,000) < a (0,005).

Studi pendahuluan telah dilakukan oleh penulis di RS PKU
Muhammadiyah Sruweng pada bulan Juli 2018 didapatkan data bahwa
abdominal pain merupakan kasus 10 besar penyakit tertinggi. Selain itu
penulis juga melakukan wawancara terhadap 10 responden dengan diagnosa
Abdominal Pain, 4 pasien mengatakan telah dilatih untuk melakukan teknik

distraksi latihan nafas dalam oleh perawat dan terdapat penurunan skala nyeri
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yang signifikan, dimana hasil sebelum dilakukan latihan nafas dalam, skala
nyeri beragam antara 7 sampai dengan 10 menjadi skala 4-6. Kemudian 6
responden yang lainnya mengatakan belum diberikan terapi tehnik relaksasi
tetapi sudah diberikan obat penurun nyeri (analgesik).

Jenis-jenis teknik relaksasi telah banyak diterapkan dalam tatanan
pelayanan keperawatan. Namun, penggunaan teknik relaksasi ini terkadang
masih belum optimal. Tehnik relaksasi yang paling sering digunakan yaitu
bernafas dalam dan teknik distraksi. Akan tetapi belum ada prosedur tertulis
mengenai teknik relaksasi untuk mengurangi rasa nyeri pada Abdominal Pain
yang diterapkan menjadi standar pelayanan keperawatan yang didukung
penggunaan alat audio-visual yang secara khusus disiapkan untuk
mempermudah pasien memahami dan melakukan prosedur teknih relaksasi
dengan benar dan tepat, maka berdasarkan latar belakang tersebut penulis
tertarik untuk melakukan penelitian yang terkait “Pengaruh Teknik Distraksi
Relaksasi Terhadap Penurunan Tingkat Nyeri Pada Pasien Abdominal Pain di
RS PKU Muhammadiyah Sruweng.

B. Tujuan
1. Tujuan Umum
Menjelaskan pengaruh teknik distraksi relaksasi terhadap penurunan
tingkat nyeri pada pasien abdominal pain di RS PKU Muhammadiyah
Sruweng.
2. Tujuan Khusus
a. Mampu mengidentifikasi pengkajian tingkat nyeri pada pasien
abdominal pain di RS PKU Muhammadiyah Sruweng.
b. Memaparkan hasil analisa data pada pasien abdominal pain di RS PKU
Muhammadiyah Sruweng.
c. Memaparkan hasil intervensi keperawatan pada pasien abdominal pain
di RS PKU Muhammadiyah Sruweng.
d. Memaparkan hasil implementasi keperawatan pada pasien abdominal

pain di RS PKU Muhammadiyah Sruweng.
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e. Memaparkan hasil evaluasi pada pasien abdominal pain di RS PKU
Muhammadiyah Sruweng.

f.  Memaparkan hasil inovasi kegiatan teknik distraksi relaksasi terhadap
penurunan tingkat nyeri pada pasien abdominal pain di RS PKU

Muhammadiyah Sruweng.

C. Manfaat Penelitian

1. Manfaat Keilmuan
Menambah keluasan ilmu dan ilmu teknologi terapan dibidang
keperawatan dalam merapkan distraksi relaksasi nafas dalam terhadap
penurunan tingkat nyeri pada pasien abdominal pain.

2. Manfaat Aplikatif
Memberikan inovasi latihan distraksi relaksasi latihan nafas dalam untuk
mengatasi masalah nyeri pada pasien abdominal pain.

3. Manfaat Metodelogis
Memberikan gambaran bagaimana cara mengatasi masalah nyeri dengan
menggunakan manajemen nyeri nonfarmakologi distraksi relaksasi latihan

nafas.
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MEMBIMBING RELAKSASI DISTRAKSI

No Dokumen Nomer Revisi Halaman
IK-UPT-KES-BSN/00/003/039

PENGERTIAN

Memberikan rasa nyaman kepada pasien yang mengalami nyeri dengan membimbing
pasien untuk melakukan teknik relaksasi distraksi

TUJUAN

1. Mengurangi atan menghilangkan nyeri
2. Menurunkan ketegangan otot
3. Menimbulkan perasaan aman dan damai

KEBIJAKAN

1. Pasien dengan nyeri kronis
2. Pasien ansietas

PETUGAS

Perawat

PERALATAN

PROSEDUR
PELAKSANAAN

Tahap Pra Interaksi

Melihat data nyeri yang lalu.

Melihat intervensi keperawatan yang telah diberikan oleh perawat.

Mengkaji program terapi yang diberikan oleh dokter.

Tahap Orientasi

Memberikan salam dan memperkenalkan diri.

Menanyakan nama pasien dan tempat tanggal lahir (melihat gelang pasien).
Menanyakan cara yang biasa digunakan agar rileks dan tempat yang disukai.
Menjelaskan tujuan dan prosedur.

Menanyakan persetujuan dan kesiapan klien.

Tahap Kerja

Mencuci tangan,

Membaca tasmiyah.

Mengatur posisi yang nyaman menurut pasien sesuai dengan kondisi pasien
(duduk/baring).

Mengatur lingkungan yang tenang dan nyaman.

Meminta pasien untuk memejamkan mata.

Meminta pasien untuk memfokuskan pikiran pasien pada kedua kakinya untuk
rileks, kendorkan seluruh otot-otot kakinya, perintahkan pasien untuk merasakan
relaksasi kedua kaki pasien.

7 | Meminta pasien untuk memindahkanpikirannya kepada kedua tangan pasien,
kendorkan otot-otot kedua tangannya, meminta pasien untuk merasakan relaksasi
keduanya.

Memindahkan fokus pikiran pasien pada bagian tubuhnya, memerintahkan pasien
untuk merilekskan otot-otot tubuh pasien mulai dari otot pinggang sampai otot
bahu, meminta pasien untuk merasakan relaksasi otot-otot tubuh pasien.

8 | Meminta pasien untuk memfokuskan pikiran pada masuknya udara lewat jalan
nafas.

Membawa alam fikiran pasien menuju ke tempat yang menyenangkan pasien.

0 | Meminta pasien untuk senyum agar otot-otot muka menjadi rileks.

1 | Mencuci tangan.

Tahap Terminasi

Melakukan evalusi tindakan.

Membaca tahmud dan berpamitan dengan klien.

Membereskan alat-alat.

Mencuci tangan,

Mencatat kegiatan dalam lembar catatan keperwatan

W MR WK —E 0N -

o Lh ok

= =D

i I o

TERKAIT

1. D3 Keperawatan
2. Sl Keperawatan
3. D3 Kebidanan
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