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ABSTRAK

IMPLEMENTASI TERAPI KOMPRES DINGIN DAN RELAKSASI
NAFAS DALAM PADA PASIEN NYERI POST OPERASI LAPARATOMI
DI RUMAH SAKIT UMUM DAERAH KARDINAH KOTA TEGAL
Hanifah, Intan Nur; Karmandika, Ardhi Henda; Hidayah, Seventina Nurul

Latar Belakang: Nyeri akut pascaoperasi laparatomi merupakan masalah umum
yang sering dihadapi oleh pasien, yang dapat menghambat proses pemulihan dan
mobilitas fisik. Penanganan nyeri yang efektif sangat penting untuk meningkatkan
kenyamanan pasien dan mempercepat penyembuhan. Terapi non-farmakologis
seperti kompres dingin dan relaksasi napas dalam telah dikenal sebagai intervensi
yang efektif untuk mengurangi nyeri. Tujuan: Studi kasus ini bertujuan untuk
menganalisis efektivitas pemberian terapi kompres dingin dan relaksasi napas
dalam terhadap penurunan tingkat nyeri akut pada pasien pascaoperasi laparatomi.
Metode: Penelitian ini menggunakan metode studi kasus pada seorang pasien
pascaoperasi laparatomi yang mengalami nyeri akut. Intervensi keperawatan berupa
terapi kompres dingin dan relaksasi napas dalam diberikan selama tiga hari. Data
dikumpulkan melalui pengkajian nyeri dengan skala numerik, observasi kondisi
pasien, dan wawancara. Hasil: Setelah pemberian intervensi selama tiga hari,
ditemukan penurunan signifikan pada skala nyeri pasien dari 6 menjadi 3. Kompres
dingin bekerja melalui mekanisme vasokonstriksi yang menghambat impuls nyerti,
sementara relaksasi napas dalam membantu mengurangi ketegangan otot dan aspek
psikologis nyeri. kedua terapi ini juga membantu mengatasi gangguan mobilitas
fisik pasien yang disebabkan oleh nyeri, serta meningkatkan dukungan keluarga
dalam proses pemulihan. Kesimpulan: Terapi kompres dingin dan relaksasi napas
dalam efektif dalam menurunkan tingkat nyeri akut dan mengatasi masalah
gangguan mobilitas fisik pada pasien pascaoperasi laparatomi. Intervensi ini
merupakan pendekatan keperawatan yang dapat diterapkan untuk meningkatkan
kenyamanan dan mempercepat proses pemulihan pasien.
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ABSTRACT

IMPLEMENTATION OF COLD COMPRESS THERAPY AND DEEP
BREATHING RELAXATION IN PATIENTS WITH POST-LAPARATOMY
PAIN AT KARDINAH HOSPITAL, TEGAL CITY
Hanifah, Intan Nur; Karmandika, Ardhi Henda; Hidayah, Seventina Nurul

Background: Acute pain after laparotomy surgery is a common problem faced by
patients, which can hinder the recovery process and physical mobility. Effective
pain management is crucial to improve patient comfort and accelerate healing.
Non-pharmacological therapies such as cold compresses and deep breathing
relaxation have been recognized as effective interventions to reduce pain.
Objective: This case study aims to analyze the effectiveness of cold compress
therapy and deep breathing relaxation on reducing acute pain levels in post-
laparotomy patients. Method: This study used a case study method on a post-
laparotomy patient experiencing acute pain. Nursing interventions in the form of
cold compress therapy and deep breathing relaxation were given for three days.
Data were collected through pain assessment using a numerical scale, observation
of the patient's condition, and interviews. Results: After three days of intervention,
a significant decrease was found in the patient's pain scale from 6 to 3. Cold
compresses work through a vasoconstriction mechanism that inhibits pain
impulses, while deep breathing relaxation helps reduce muscle tension and the
psychological aspects of pain. These two therapies also help overcome the patient's
physical mobility disorders caused by pain, as well as increase family support in
the recovery process. Conclusion: Cold compress therapy and deep breathing
relaxation are effective in reducing acute pain and addressing physical mobility
issues in post-laparotomy patients. This intervention represents a nursing approach
that can be implemented to improve patient comfort and accelerate recovery.
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