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ABSTRAK 

 

ASUHAN KEPERAWATAN NYERI AKUT PADA PASIEN POST PARTUM 

MATURUS SECTIO CAESAREA DI RUANG NIFAS RSUD CIBABAT KOTA 

CIMAHI: DENGAN PENDEKATAN EVIDENCE BASE NURSING, RELAKSASI 

GENGGAM JARI 

Masa nifas (purperium) adalah waktu pemulihan setelah plasenta lahir dan akan berakhir 

ketika organ reproduksi wanita kembali ke kondisi sebelum hamil. Periode ini dimulai satu 

jam setelah plasenta keluar hingga enam minggu kemudian. Ibu yang menjalani proses 

persalinan dengan metode sectio caesarea sering merasakan dampak yang serius, terutama 

setelah operasi, yang dapat mengakibatkan nyeri pada luka sayatan. Salah satu cara 

nonfarmakologi yang bisa digunakan untuk mengurangi rasa sakit adalah terapi relaksasi 

genggam jari. Tujuan dari penulisan ini adalah untuk memberikan asuhan keperawatan 

yang menyeluruh bagi pasien post partum sectio caesarea. Metode yang digunakan dalam 

penulisan ini adalah studi kasus dengan pendekatan Evidence Based Nursing pada kedua 

pasien mengalami keluhan utama yang serupa, yakni nyeri pada luka operasi, tampak 

meringis, mengalami pusing, melaporkan bahwa luka operasi terasa lembab, serta belum 

menyusui. Maka diagnosis keperawatan utama yang muncul adalah nyeri akut 

berhubungan dengan agen pencedera fisik, perfusi serebral tidak efektif, risiko perdarahan, 

risiko infeksi, dan menyusui tidak efektif. Intervensi utama untuk mengatasi keluhan nyeri 

dilakukan manajemen nyeri, yang dalam hal ini adalah terapi relaksasi genggam jari sesuai 

dengan pendekatan Evidence Based Nursing yang diterapkan. Dari kedua pasien, diperoleh 

hasil bahwa nyeri pada pasien 1 dengan skala nyeri 6 (1-10) menurun menjadi skala nyeri 

2 (1-10), sedangkan pada pasien 2 yang pada awalnya dengan skala nyeri 7 (1-10) 

mengalami penurunan yang sama hingga menjadi 2 (1-10). Kesimpulan dari studi ini 

adalah penerapan terapi relaksasi genggam jari dapat menurunkan tingkat nyeri dari sedang 

menjadi ringan pada ibu yang menjalani sectio caesarea. Diharapkan perawat yang bertugas 

untuk menerapkan terapi relaksasi genggam jari sebagai salah satu metode nonfarmakologi 

dalam memberikan perawatan untuk ibu post partum sectio caesarea. 

Kata kunci : Asuhan Keperawatan, Post Partum, Sectio Caesarea, Genggam Jari 

  



 
 

 
 

ABSTRACT 

 

NURSING CARE FOR ACUTE PAIN IN POSTPARTUM MATURUS PATIENTS 

SECTIO CAESAREA IN THE POSTPARTUM WARD OF CIBABAT HOSPITAL: 

USING AN EVIDENCE BASED NURSING APPROACH, FINGER HOLD 

The postpartum period (puerperium) is a recovery time after the placenta is deliveres and 

ends when a woman’s reproductive organs return to their pre-pregnancy condition. This 

perios begins one hour after the placenta is expelled and continues for six weeks. Mothers 

who undergo childbirth via caesarean section often experience significant effects, 

especially post-surgery, which may result in pain at the incision site. One non-

pharmacological method that can be used to reduce pain is finger hold relaxation therapy. 

The purpose of this writing is to provide comprehensive nursing care for postpartum 

patients after caesarean section. The method used is a case study with an evidence based 

nursing approach involving two patients who experienced similar main complaints: pain at 

the surgical wound, grimacing, dizziness, a report that the wound felt moist, and had not 

yet begun breastfeeding. Thus, the primary nursing diagnoses that emerged were acute pain 

related tp physical injury agent, ineffective cerebral perfusion, risk of bleeding, risk of 

infection, ineffective breastfeeding. The main intervention to address the pain complaint 

was pain management, in this case using finger-hold relaxation therapy, based on applied 

evidence based nursing approach. From both patients, the results showed that pain in 

patient 1, initially at a scale of 6 (1-10), decreased to 2 (1-10), and in pantient 2 from a 

scale of 7 (1-10), also decreased to 2 (1-10). The conclusion of this study is that the 

application of finger hold relaxation theraphy can reduce pain levels from moderate to mild 

in mothers undergoin caesarean section. It is recommended that nurses implement this 

method as a non-pharmacological approach in caring for postpartum caesarean section 

mothers. 

Keywords: Nursing Care, Postpartum, Sectio Caesarea, Finger Hold 
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