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ABSTRAK 

 

Restiani Dwi Lestari 

402023097 

 

“ASUHAN KEPERAWATAN NYERI AKUT PADA KASUS SINDROM 

KORONER AKUT (STEMI) DI UNIT GAWAT DARURAT RUMAH SAKIT 

MUHAMMADIYAH BANDUNG DENGAN PENDEKATAN EVIDENCE 

BASED NURSING TEKNIK RELAKSASI NAFAS DALAM” 

 

2024; 69 halaman, 3 tabel, 1 lampiran 

 
Sindrom koroner akut merupakan bagian dari spektrum penyakit jantung koroner yang 

bertanggung jawab atas 16% dari total kematian di dunia (WHO, 2020). Nyeri merupakan 

gangguan utama pada pasien yang mengalami serangan akut. Penangangan nyeri harus 

dilakukan sesegera mungkin untuk memperberat komplikasi.  Tujuan penelitian ini adalah 

untuk memberikan asuhan keperawatan berdasarkan evidence-based nursing menggunakan 

teknik relaksasi nafas dalam untuk mengurangi nyeri dada pasien dengan sindrom koroner 

akut (STEMI). Penelitian ini menggunakan metode studi kasus. Sampel dipilih dengan 

teknik purposive sampling, 2 sampel dipilih untuk dilakukan intervensi. Prosedur 

penelitian dilakukan dengan pendekatan proses asuhan keperawatan. Hasil penelitian 

didapatkan bahwa setelah dilakukan intervensi selama 1x4 jam didapati masalah nyeri pada 

pasien pertama teratasi sebagian, skala nyeri menurun dari 5 menjadi 3-4, sedangkan pada 

pasien kedua nyeri tidak berkurang, skala nyeri tetap 3. Teknik relaksasi nafas dalam dapat 

digunakan untuk membantu mengurangi nyeri dada pada pasien dengan infark miokard. 

Namun keberhasilan intervensi ini juga dipengaruhi oleh posisi klien yang tepat, pikiran 

yang beristirahat dan lingkungan yang tenang. Teknik relaksasi nafas dalam dapat dijadikan 

terapi non farmakologis dalam manajemen nyeri pada pasien infark miokard di Rumah 

sakit. 

 

 

Kata kunci: Asuhan Keperawatan, Nyeri Akut, SKA, STEMI, Teknik relaksasi nafas 

dalam 

Kepustakaan: 20 
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ABSTRACT 

Restiani Dwi Lestari 

402023097 

 

“NURSING CARE FOR ACUTE PAIN IN CASES OF ACUTE CORONARY 

SYNDROME (STEMI) IN THE EMERGENCY DEPARTMENT OF THE 

BANDUNG MUHAMMADIYAH HOSPITAL WITH AN EVIDENCE-BASED 

NURSING APPROACH TO DEEP BREATH RELAXATION TECHNIQUES” 

 

 
2024; 69 pages, 3 table, 1 attatchment 

 

Acute coronary syndrome is part of the spectrum of coronary heart disease responsible for 

16% of total deaths in the world (WHO, 2020). Pain is the main disorder in patients 

experiencing an acute attack. Pain management must be done as soon as possible to 

aggravate complications.  The purpose of this study was to provide nursing care based on 

evidence-based nursing using deep breath relaxation techniques to reduce chest pain in 

patients with acute coronary syndrome (STEMI). This research uses a case study method. 

Samples were selected using puposive sampling technique, 2 samples were selected for 

intervention. The research procedure was carried out using the nursing care process 

approach. The results showed that after the intervention for 1x4 hours, the pain problem in 

the first patient was partially resolved, the pain scale decreased from 5 to 3-4, while in the 

second patient the pain did not decrease, the pain scale remained 3. Deep breath relaxation 

techniques can be used to help reduce chest pain in patients with myocardial infarction. 

However, the success of this intervention is also influenced by the client's proper 

positioning, rested mind and calm environment. Deep breath relaxation techniques can be 

used as non-pharmacological therapy in pain management in myocardial infarction 

patients in hospitals. 

 

 

Keywords: Nursing care, acute pain, SCA, STEMI, deep breath relaxation technique 
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