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ABSTRAK

PENERAPAN TERAPI RELAKSASI NAFAS DALAM DENGAN NYERI AKUT
PADA PASIEN CONGESTIVE HEART FAILURE DI RUMAH SAKIT UMUM
Dr. FERDINAND LUMBAN TOBING SIBOLGA
TAHUN 2025

Theresia Manulang*, Ramlan, Nasution**, Yusniar**
Kementrian Kesehatan Politeknik Kesehatan Medan
Email: reesyamn02@gmail.com

Latar Belakang dan Tujuan: Congestive Heart Failure adalah gagal jantung sindrom
klinis yang terjadi akibat ketidakmampuan jantung memompa cukup darah ke seluruh tubuh
sehingga kebutuhan oksigen dan nutrisi tidak terpenuhi secara menyeluruh. Salah satu gejala
umum pada Congestive Heart Failure adalah nyeri dada disebabkan oleh
ketidakseimbangan antara kebutuhan oksigen ke miokardium. Berdasarkan Hasil
Survey Pendahuluan yang dilakukan peneliti di RSU Dr. Ferdinand Lumban Tobing
pada tanggal 25 Februari 2025 didapatkan data jumlah penderita Congestive Heart
Failure pada tahun 2020 berjumlah 83 kasus, tahun 2021 berjumlah 59 kasus, tahun
2022 berjumlah 155 kasus, tahun 2023 berjumlah 158 kasus, tahun 2024 berjumlah
183 kasus. Pada tahun 2025 di Januari berjumlah 12 kasus. Menggambarkan
penerapan terapi relaksasi nafas dalam untuk mengatasi masalah nyeri akut pada
pasien Congestive Heart Failure.

Metode Studi Kasus : Jenis Penelitian ini adalah Kualitatif Deskriptif dengan metode
pendekatan studi kasus dengan 2 responden Congestive Heart Failure dengan nyeri
akut dan lokasi penelitian di RSU Ferdinand Lumban Tobing Kota Sibolga Tahun
2025. Pengumpulan data dengan observasi langsung, pengukuran skala nyeri, catatan
medis, catatan harian dan wawancara.

Hasil : Studi kasus menunjukkan klien 1 pada hari 1 setelah dilakukan terapi relaksasi
nafas dalam didapatkan pengukuran skala nyeri sedang (6) pada hari ketujuh
penurunan skala nyeri menjadi nyeri ringan (2). Pada klien 2 pada hari 1 setelah
dilakukan terapi relaksasi nafas dalam didapatkan pengukuran skala nyeri sedang (5)
pada hari ketujuh penurunan skala nyeri menjadi nyeri ringan (2).

Kesimpulan dan Saran : Nyeri akut pada pasien Congestive Heart Failure teratasi
sebagian dengan penerapan terapi relaksasi nafas dalam yang dilakukan selama 7 hari.
Diharapkan perawat dapat meningkatkan pelayanan pada klien Congestive Heart
Failure dengan nyeri akut menggunakan penerapan terapi relaksasi nafas dalam.

Kata Kunci : Terapi Relaksasi Nafas Dalam, Nyeri akut, Congestive Heart Failure.
Literatur : 51 Literatur (2020-2025)
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ABSTRACT
APPLICATION OF DEEP BREATHING RELAXATION THERAPY FOR ACUTE
PAIN IN CONGESTIVE HEART FAILURE PATIENTS AT DR. FERDINAND
LUMBAN TOBING GENERAL HOSPITAL, SIBOLGA IN 2025
Theresia Manulang*, Ramlan Nasution®**, Yusniar**
Medan Health Polytechnic of The Ministry of Health
Email: reesyamn02@gmail.com

Background and Objectives: Congestive Heart Failure (CHF) is a clinical syndrome where
the heart is unable to pump enough blood throughout the body, leading to an inadequate supply
of oxygen and nutrients. One common symptom of CHF is chest pain, caused by an imbalance
in myocardial oxygen demand. Based on a preliminary survey conducted by researchers at Dr.
Ferdinand Lumban Tobing General Hospital on February 25%, 2025, the number of CHF
patients was 83 in 2020, 59 in 2021, 155 in 2022, 158 in 2023, and 183 in 2024. In January
2025, there were 12 cases. This study aims to describe the application of deep breathing
relaxation therapy to manage acute pain in Congestive Heart Failure patients.

Case Study Methods: This was a Qualitative Descriptive study using a case study approach
with 2 respondents with Congestive Heart Failure and acute pain. The research was conducted
at Dr. Ferdinand Lumban Tobing General Hospital, Sibolga City, in 2025. Data collection
involved direct observation, pain scale measurement, medical records, daily notes, and
interviews.

Results: The case study showed that for client 1, on day 1 after deep breathing relaxation
therapy, the pain scale measurement was moderate (6), and by the seventh day, the pain scale
decreased to mild (2). For client 2, on day 1 after deep breathing relaxation therapy, the pain
scale measurement was moderate (5), and by the seventh day, the pain scale decreased to mild
(2).

Conclusion and Recommendation: Acute pain in Congestive Heart Failure patients was
partially resolved with the application of deep breathing relaxation therapy performed for 7 days.
It is expected that nurses can improve services for CHF clients experiencing acute pain by
implementing deep breathing relaxation therapy.

Keywords: Deep Breathing Relaxation Therapy, Acute Pain, Congestive Heart Failure
Literature: 51 Literatures (2020-2025)
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