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ABSTRAK
PENERAPAN KOMBINASI RELAKSASI NAFAS DALAM DAN
KOMPRES HANGAT TERHADAP INTENSITAS NYERI PADA PASIEN
LOW BACK PAIN
(Studi Kasus Di Ruang Siti Fadilah RSU ‘Aisyiyah Ponorogo)
Oleh : DISTA IKA ARISTA
NIM : 25650748

Low Back Pain (LBP) merupakan salah satu gangguan muskuloskeletal yang sering
menyebabkan nyeri kronis, keterbatasan aktivitas, dan penurunan kualitas hidup.
Penatalaksanaan nonfarmakologis seperti relaksasi nafas dalam dan kompres
hangat diketahui dapat membantu mengurangi intensitas nyeri melalui mekanisme
relaksasi otot, peningkatan sirkulasi darah, dan peningkatan oksigenasi jaringan.

Penelitian ini menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan studi
kasus dengan proses keperawatan yang meliputi pengkajian, diagnosis, intervensi,
implementasi, dan evaluasi. Subjek penelitian adalah seorang pasien perempuan
berusia 72 tahun dengan diagnosis medis Low Back Pain dan diagnosis
keperawatan nyeri kronis. Intervensi berupa kombinasi relaksasi nafas dalam dan
kompres hangat diberikan selama 5 hari disertai observasi perkembangan intensitas
nyeri menggunakan Numerical Rating Scale (NRS).

Sebelum intervensi pasien mengeluhkan nyeri punggung bawah menjalar ke
kedua tungkai dengan skala nyeri 8 (nyeri berat), nyeri hilang timbul, serta
mengalami keterbatasan mobilitas dan gangguan istirahat. Setelah penerapan
kombinasi relaksasi nafas dalam dan kompres hangat selama 5 hari, terjadi
penurunan intensitas nyeri menjadi skala 3 (nyeri ringan). Selain itu, pasien
menunjukkan peningkatan kenyamanan, kualitas tidur yang lebih baik, frekuensi
nyeri berkurang, nafsu makan meningkat, mual berkurang, serta kemampuan
melakukan aktivitas dan mobilisasi menjadi lebih baik.

Penerapan kombinasi relaksasi nafas dalam dan kompres hangat efektif
sebagai intervensi keperawatan nonfarmakologis dalam menurunkan intensitas
nyeri pada pasien Low Back Pain. Intervensi ini dapat dijadikan terapi
komplementer untuk meningkatkan kenyamanan dan kualitas hidup pasien dengan
nyeri kronis.

Kata kunci: Low Back Pain, relaksasi nafas dalam dan kompres hangat, nyeri
kronis.
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ABSTRACT
IMPLEMENTATION OF DEEP BREATHING RELAXATION COMBINED
WITH WARM COMPRESSES ON PAIN INTENSITY IN LOW BACK PAIN
PATIENTS
(A Case Study in Siti Fadilah Ward, ‘Aisyiyah Ponorogo Hospital)
By: DISTA IKA ARISTA
NIM: 25650748

Low Back Pain (LBP) is one of the musculoskeletal disorders that
frequently causes chronic pain, activity limitations, and decreased quality of life.
Non-pharmacological management, such as deep breathing relaxation and warm
compresses, is known to help reduce pain intensity through muscle relaxation,
improved blood circulation, and enhanced tissue oxygenation.

This study used a descriptive method with a case study approach through
the nursing process, including assessment, diagnosis, intervention, implementation,
and evaluation. The research subject was a 72-year-old female patient with a
medical diagnosis of Low Back Pain and a nursing diagnosis of chronic pain. The
intervention consisted of a combination of deep breathing relaxation and warm
compresses administered for five days, accompanied by observation of pain
intensity using the Numerical Rating Scale (NRS).

Before the intervention, the patient complained of lower back pain
radiating to both legs with a pain scale of 8 (severe pain), intermittent pain, limited
mobility, and rest disturbances. After five days of the combined intervention, the
pain intensity decreased to a scale of 3 (mild pain). In addition, the patient showed
increased comfort, better sleep quality, reduced pain frequency, increased appetite,
decreased nausea, and improved ability to perform daily activities and
mobilization.

The application of deep breathing relaxation combined with warm
compresses was effective as a non-pharmacological nursing intervention in
reducing pain intensity in Low Back Pain patients. This intervention can be used as
a complementary therapy to improve comfort and quality of life in patients with
chronic pain.

Keywords: Low Back Pain, deep breathing relaxation, warm compresses, chronic
pain.
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