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ABSTRAK

PENERAPAN TEKNIK RELAKSASI GENGGAM JARI DALAM MENURUNKAN
INTENSITAS NYERI PADA POST APPENDIKTOMI DI RUANGAN
THAIF RSU HAJI MEDAN TAHUN 2026

Jeni Sudarlis Siregar, Elny Lorensi Silalahi, S.Kep, Ns, M.Kes,
Marlisa, S.Kep, Ns, M.Kep
Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Medan
JI. Bunga Ncole Raya No.95 Kemenangan Tani. Kec. Medan Tuntungan 20136,
Sumatera Utara, Indonesia.
Email: jenisiregar192@gmail.com

Latar Belakang: Nyeri pasca appendiktomi merupakan keluhan utama yang
sering dialami pasien setelah Tindakan pembedahan yang dapat mengganggu
mobilitas, kualitas tidur serta proses penyembuhan. Manajemen nyeri tidak hanya
mengandalkan terapi farmakologis, tetapi juga memerlukan intervensi
nonfarmakologis yang aman dan mudah dilakukan, salah satu nonfarmakologis
yang dapat digunakan untuk mengurangi nyeri adalah teknik relaksasi genggam
jari.

Tujuan: Mengidentifikasi penerapan Teknik relaksasi genggam jari dalam
menurunkan intensitas nyeri pada post appendiktomi di Ruang Thaif RSU Haji
Medan.

Metode: Penelitian ini menggunakan metode studi kasus deskriptif pada dua
responden pasien post appendiktomi di Rumah Sakit Umum Haji Medan. Dengan
jenis kelamin Perempuan dan rentang usia 20-40 tahun. Teknik relaksasi genggam
jari diberikan 1 kali sehari selama 7 hari secara berturut-turut dengan durasi 10-15
menit. Pengukuran Intensitas nyeri dilakukan sebelum dan sesudah intervensi
menggunakan alat ukur Numeric Rating Scale (NRS).

Hasil: Penelitian menunjukkan bahwa kedua responden mengalami penurunan
intensitas nyeri setelah diberikan intervensi penerapan teknik relaksasi gengggam
jari. Pada awal pengkajian nyeri berada pada kategori berat, kemudian menurun
secara bertahap setelah pemberian intervensi selama tujuh hari secara berturut-
turut menjadi kategori ringan. Kedua responden juga tampak lebih rileks, dan
dapat menunjukkan ekspresi wajah yang lebih nyaman.

Kesimpulan: Teknik relaksasi genggam jari efektif dalam membantu menurunkan
intensitas nyeri pada pasien post appendiktomi. Intervensi ini dapat dijadikan
salah satu tindakan keperawatan non-farmakologis sederhana, aman, dan mudah
dilakukan dalam manajemene nyeri pascaoperasi appendiktomi.

Saran: Agar teknik relaksasi genggam jari dapat digunakan sebagai intervensi
nonfarmakologis untuk membantu menurunkan nyeri pada pasien post
appendiktomi karena mudah dilakukan, aman, dan memberikan rasa nyaman.
Selain itu, teknik ini diharapkan dapat diterapkan oleh perawat serta menjadi
edukasi bagi keluarga dalam mendukung proses pemulihan pasien.

Kunci: Teknik relaksasi genggam jari, nyeri, post appendiktomi.



ABSTRACT

APPLICATION OF FINGER-HOLD RELAXATION TECHN%%%%:;?N
REDUCE PAIN INTENSITY IN POST-APPENDECTOMY PA
THAIF WARD, HAJI MEDAN GENERAL HOSPITAL

Jeni Sudarlis Siregar', Elny Lorensi Silalahi?, Marlisa®
Medan Health Polytechnic of The Ministry of Health
Email: jenisiregar] 92@@gmail.com

Background: Postoperative acute pain following appendectomy is a prevalent
clinical manifestation that frequently impairs functional mobility, disrupts sleep
architecture, and delays surgical wound healing. Effective acute pain management
necessitates a multimodal approach combining pharmacological therapy with safe,
feasible non-pharmacological interventions, such as the finger-hold relaxation
technique.

Objective: This study aimed to evaluate the application of the finger-hold
relaxation technique in reducing postoperative pain intensity among post-
appendectomy patients in the Thaif Ward at Haji Medan General Hospital.
Methods: A descriptive case study design was employed, involving two adult
female participants (aged 20-40 years) who underwent appendectomy. The finger-
hold relaxation technique was administered once daily for 10-15 minutes over
seven consecutive days. Pain intensity was measured pre- and post-intervention
using the Numeric Rating Scale (NRS).

Results: Following the seven-day intervention, both participants demonstrated a
marked reduction in pain intensity. Initial NRS scores classified baseline pain as
severe, which progressively decreased to mild pain post-intervention.
Additionally, participants exhibited visible physiological relaxation and relaxed
facial expressions.

Conclusion: The finger-hold relaxation technique effectively reduces
postoperative pain intensity in post-appendectomy patients and serves as a simple,

non-invasive complementary nursing intervention,

Keywords: Finger-Hold Relaxation Technique; Acute Pain; Postoperative Care;
Appendectomy.
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