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ABSTRAK 

 

Eman Sulaeman 

NIM 312020049 

PENGARUH TERAPI KOMPRES HANGAT TERHADAP INTENSITAS 

NYERI PADA PASIEN SINDROM DISPEPSIA DI RSUD CICALENGKA 
 

2022; 48 halaman; 6 tabel; 2 bagan; 15 lampiran 

 

Kasus dispepsia di kota-kota besar di Indonesia cukup tinggi, kejadian dispepsia 

tertinggi di kota Jakarta sebanyak 50%, peringkat ke dua terjadi di kota Bandung 

sebanyak 32,5%. Dyspepsia bukan tergolong penyakit yang mengancam jiwa 

namun gejalanya berlangsung dengan kurun waktu yang lama, dyspepsia 

merupakan suatu masalah penting apabila mengakibatkan penurunan kualitas 

hidup (quality of life) seseorang. Perawat memiliki peran penting dalam menangani 

kejadian dyspepsia, sehingga perawat memiliki tugas profesional untuk mengenali 

dan mencegah terjadinya gejala dyspepsia. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui pengaruh terapi kompres hangat terhadap skala nyeri pada pasien 

sindrom dyspepsia di RSUD Cicalengka. Jenis penelitian menggunakan quasy 

eksperimen design rancangan penelitian pre test dan post test design. Populasi 

terjangkau pasien dyspepsia di RSUD Cicalengka, teknik sampel multistage 

sampling dengan jumlah sampel 50 orang dengan memenuhi kriteria inklusi dan 

ekslusi. Hasil penelitian ini menunjukan ada pengaruh terapi kompres hangat 

terhadap skala nyeri pada pasien sindrom dyspepsia dengan p=0,000 < 0,05. Saran 

bagi Instansi kesehatan khususnya rumah sakit diharapkan meningkatkan kualitas 

pelayanan dengan membuat jadwal khusus terapi komplementer khususnya terapi 

kompres hangat pada pasien dyspepsia, berdasarkan SOP yang berlaku di rumah 

sakit, khususnya bagi perawat yang belum melaksanakan terapi komplementer 

supaya hal ini. Khazanah intervensi mandiri keperawatan dalam menurunkan nyeri 

pada pasien syndrome dyspepsia rumah sakit khususnya di RSUD Cicalengka.   

 

Kata kunci: Dispepsia, skala nyeri, terapi kompres hangat 

Kepustakaan: 26 buah (2011-2021) 
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ABSTRACT 

 

EMAN SULAEMAN 

NIM 312020049 

 

THE EFFECT OF WARM COMPRESS THERAPY ON PAIN INTENSITY IN 

DYSPEPSIA SYNDROME PATIENTS IN CICALENGKA HOSPITAL 

 

2022; 48 pages; 6 tables; 2 charts; 15 attachments 

 

Cases of dyspepsia in big cities in Indonesia are quite high, the highest incidence 

of dyspepsia is in the city of Jakarta as much as 50%, and the second rank occurs 

in the city of Bandung as much as 32.5%. Dyspepsia is not classified as a life-

threatening disease but the symptoms last for a long time, dyspepsia is an important 

problem if it results in a decrease in a person's quality of life. Nurses have an 

important role in dealing with the incidence of dyspepsia, so nurses have a 

professional duty to recognize and prevent dyspepsia symptoms. The purpose of this 

study was to determine the effect of warm compress therapy on the pain scale in 

patients with dyspepsia syndrome at Cicalengka Hospital. This type of research 

uses a quasi-experimental design, pre-test, and post-test design. The population is 

affordable with dyspepsia patients at Cicalengka Hospital, the sampling technique 

is multistage sampling with a sample of 50 people who meet the inclusion and 

exclusion criteria. The results of this study showed that there was an effect of warm 

compress therapy on the pain scale in patients with dyspepsia syndrome with p = 

0.000 < 0.05. Suggestions for health agencies, especially hospitals, are expected to 

improve the quality of service by making a special schedule for complementary 

therapy, especially warm compress therapy for dyspeptic patients, based on SOPs 

that apply in hospitals, especially for nurses who have not implemented 

complementary therapy so that this is the case. The treasures of independent 

nursing interventions in reducing pain in patients with dyspepsia syndrome in 

hospitals, especially in Cicalengka Hospital. 

 

Keywords: Dyspepsia, pain scale, warm compress therapy 

Bibliography: 26 pieces (2011-2021) 
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DAFTAR ISTILAH  

 

Dispepsia  

Keadaan kesehatan seseorang yang ditandai dengan nyeri atau rasa tidak nyaman pada 

perut bagian atas atau ulu hati 

Warm water zack (WWZ) 

Buli-buli hangat yang berfungsi untuk mengompres bagian yang sakit dengan 

menggunakan air hangat dimasukan ke alat buli-buli  

Indigestion 

Gangguan kronis yang memengaruhi usus besar 

Nosiseptif 

Peringatan awal terhadap adanya stimulus yang dapat membahayakan ataupun 

merusak jaringan normal tubuh sehingga nyeri ini merupakan sensasi fisiologis 

yang vital. 

Deep pain 

Nyeri pada permukaan tubuh yang lebih dalam (nyeri somatik) atau pada organ 

tubuh visceral. Nyeri somatis mengacu pada nyeri yang berasal dari otot, 

tendon, ligament, tulang, sendi dan arteri. 

Reffered pain 

Nyeri dalam yang disebabkan karena penyakit organ/ struktur dalam tubuh 

yang ditransmisikan ke bagian tubuh di daerah yang berbeda bukan dari daerah 

asalnya misalnya, nyeri pada lengan kiri atau rahang berkaitan dengan iskemia 

jantung atau serangan jantung. 
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Central pain 

Nyeri yang didahului atau disebabkan oleh lesi atau disfungsi primer pada 

sistem saraf pusat seperti spinal cord, batang otak, thalamus 

Numeric Rating Scale (NRS) 

Berat dan ringannya rasa sakit atau nyeri dibuat menjadi terukur dengan 

mengobyektifkan pendapat subyektif nyeri. 

Visual Analog Scale (VAS) 

Skala sejenis yang merupakan garis lurus, tanpa angka. Bisa bebas 

mengekspresikan nyeri, ke arah kiri menuju tidak sakit, arah kanan sakit tak 

tertahankan, dengan tengah kira-kira nyeri sedang 

Verbal Rating Scale (VRS) 

Melihatkan rasa nyeri, efektif untuk menilai nyeri akut, sederhana dan mudah 

dipahami, tingkatan nyerinya dimulai dari tidak nyeri sampai nyeri yang tidak 

tertahankan 

Skala wajah dan Barker 

Terdapat enam wajah dengan eskpresi yang berbeda, menampilkan wajah 

bahagia hingga wajah sedih. Pengukuran menggunakan pendekatan objekstif 

belum dapat memberikan gambaran mengenai nyeri. 

Ansietas  

Stimulus nyeri mengaktifkan bagian system limbik sehingga emosi seseorang 

akan terkendali  
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