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ABSTRAK

Pembedahan adalah tindakan medis invasif melalui sayatan yang
diakhiri dengan penjahitan luka. Jumlah prosedur laparatomi secara
global mencapai sekitar 148 juta kasus dan terus meningkat. Pada
pasien pascaoperasi sering mengalami nyeri akibat pembedahan yang
menimbulkan masalah nyeri akut. Salah satu metode nonfarmakologis
yang efektif untuk mengurangi nyeri adalah teknik relaksasi benson.
Tujuan dari studi kasus ini adalah mengetahui penerapan relaksasi
benson untuk menurunkan nyeri pada pasien post op laparatomi di
Ruang Melati 4 RSUD dr. Soekardjo Kota Tasikmalaya. Metode dalam
penelitian ini menggunakan studi kasus dengan pendekatan proses
asuhan keperawatan. Pelaksanakan relaksasi benson dilaksanakan 2x
sehari selama 3 hari berturut-turut dengan durasi 10-15 menit
berdasarkan tahapan Standar Operasional Prosedur (SOP). Hasil
penerapan menunjukan bahwa sebelum diberikan intervensi relaksasi
benson pada hari kesatu di dapatkan skala nyeri 5 (0-10) dan setelah
dilakukan relaksasi benson skala nyeri pasien menjadi 4 (0-10), pada
hari kedua sebelum dilakukan intervensi skala nyeri 4 (0-10) setelah
dilakukan intervensi skala nyeri menjadi 3 (0-10), pada hari ketiga
sebelum dilakukan intervensi skala nyeri 2 (0-10) setelah dilakukan
intervensi skala nyeri menjadi 1 (0-10). Dapat disimpulkan bahwa
relaksasi benson efektif dalam menurunkan nyeri pada pasien post op
laparatomi. Saran bagi institusi pelayanan rumah sakit dengan adanya
penelitian relaksasi benson ini dapat diaplikasikan sebagai alternative
untuk menurunkan nyeri pada pasien post operasi.

Kata Kunci : lleus obstruktif, nyeri, post op laparatomi, relaksasi
benson

membahayakan nyawa (Fadilah Akhmad

Usus merupakan bagian penting dari salah
satu saluran pencernaan.Usus berfungsi
dalam mengabsorpsi nutrisi. Salah satu
permasalahan pada usus dapat menyerang
anak-anak bahkan orang dewasa dan dapat
menyebabkan komplikasi yang
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Siska, 2022)

Berdasarkan data World Health
Organization (WHO) 2020, diperkirakan
penyakit saluran cerna tergolong 10 besar
penyakit penyebab kematian di dunia. Salah
satunya yang pertama yaitu penyakit
apendisitis dimana menurut Kemenkes RI



prevalensi apendisitis di Indonesia adalah
65.755 kasus apendisitis pada tahun 2016,
75.601 kasus pada tahun 2017, 28.040 kasus
pada tahun 2018 dan pada tahun 2020 jumlah
kasus appendicitis mencapai 621.435 dengan
prevalensi 3,35% dari total penduduk
Indonesia.

Penyakit yang kedua yaitu peritonitis
dimana menurut WHO (2018) prevalensi
peritonitis di dunia sekitar 5,9 juta kasus
pertahun dengan angka kematian mencapai
9.661 ribu orang. Di Indonesia, prevalensi
diperkirakan sekitar 5% dari populasi atau
sekitar 150.000 kasus per tahun.

Penyakit saluran cerna ketiga salah
satunya yaitu ileus obstruktif dimana setiap
tahunnya 1 dari 100 penduduk di segala usia di
diagnosis ileus obstruktif. Insidensi dari ileus
obstruktif pada tahun 2011 diketahui
mencapai 16% dari populasi dunia yang
diketahui melalui studi besar pada banyak
populasi. Data statistik dari berbagai negara
melaporkan bahwa terdapat perbedaan
angka 2 kejadian ileus obstruktif. Insiden ileus
obstruktif di Amerika Serikat sebesar 0,13%,
dan data dari Nepal menyebutkan bahwa
kejadian ileus obstruktif adalah 1053 kasus
atau sebesar 5,32% (Kemenkes, 2018).
Persentase kejadian lleus
Obstruktif di Indonesia secara menyeluruh
belum diketahui pasti jumlahnya. Sebuah
penelitian yang dilakukan oleh Wahyudi et al.
(2020) menyatakan
bahwa ileus obstruktif menduduki peringkat
ke-6 dari sepuluh penyakit penyebab
kematian pada sistem saluran cerna tertinggi
di Indonesia. Indonesia sendiri tercatat ada
sekitar 7.030 kasus ileus obstruktif tanpa
hernia yang dirawat inap dan sekitar 7.009
pasien yang dirawat jalan.

Penyakit ileus obstruktif terjadi akibat
gangguan pada usus. lleus obstruktif sering
terjadi pada individu yang memiliki kebiasaan
mengkonsumsi makanan yang rendah serat,
dari kebiasaan tersebut akan muncul
permasalahan
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pada kurangnya membentuk massa feses
yang menyambung pada rangsangan
peristaltik usus, kemudian saat kemampuan
peristaltik usus menurun maka akan terjadi
konstipasi yang mengarah pada feses yang
mengeras dan mampu menyumbat lumen
usus sehingga menyebabkan terjadinya
obstruktif (Fadilah Akhmad Siska, 2022). lleus
obsruktif biasanya sering ditemukan pada
usus halus maupun usus besar. Penyebab
terjadinya pada usus halus antara lain hernia
inkarserata 15%, adhesi atau perlekatan usus
65%,  sedangkan  penyebab  terjadinya
penyumbatan pada usus besar adalah tumor
atau kanker 70%, perlengketan berulang 10%
dan hernia 2,5% (Vilz et al., 2017).

Kasus ileus obstruktif dapat diketahui
dengan adanya pemeriksaan radiologi berupa
pemeriksaan abdomen 3 posisi yaitu supine
(terlentang), erect 3 (setengah duduk), LLD
(lateral leaft Decubitus) atau tidur miring
(Risaharti et al., 2020). Penatalaksanaan ileus
obstruktif salah satunya yaitu dengan
tindakan operasi laparatomi. Laparatomi
adalah salah satu tindakan medis prosedu
pembedahan mayor yang dilakukan dengan
menyayat lapisan abdomen untuk
mendapatkan bagian organ pencernaan yang
terjadi masalah. Prosedur pembedahan ini
bertujuan untuk mengambil atau memotong
bagian usus yang mengalami penyumbatan
akibat dari adanya motilitas/daya mekanik
didalam usus. (Rahmayati & Hardiansyah,
2018).

Jumlah pasien bedah di seluruh dunia
menurut data WHO (2018), mencapai 148 juta
jiwa, dengan peningkatan signifikan pada
prosedur laparatomi. Negara di Afrika
menunjukkan prevalensi laparatomi tertinggi,
dengan tingkat re-laparotomi mencapai 21% di
Afrika Selatan, 18% di Kongo, dan 17,2% di
Ethiopia. Di Indonesia, data Kemenkes RI
tahun (2018) mencatat bahwa dari total 1,2
juta tindakan operasi, sekitar 42% di antaranya
merupakan tindakan pembedahan
laparatomi, menjadikannya peringkat ke-5 dari
50 pola penyakit pertama di rumah sakit



seluruh Indonesia. Masalah yang biasanya
muncul pada pasien post op laparatomi yaitu
nyeri pada abdomen dari luka sayatan saat
proses operasi (Rahmayati & Hardiansyah,
2018).

Islam mengisyaratkan bahwa manusia
harus berikhtiar untuk mengurangi nyeri
dirasakan, hal ini terdapat dalam ayat Al-
Qur’an Surat Ar-Ra’d ayat 11, berikut ayat Al-
Qurannya: ) )

el L 15030 A o3 L ST A )
Artinya:
“Sesungguhnya Allah tidak merubah keadaan
sesuatu kaum sehingga mereka merubah
keadaan yang ada pada diri mereka sendiri”
(Q.S Ar-Ra’d: 11).

Nyeri yang dirasakan sudah menjadi
ketetapan Allah. Maka sebagai seorang
muslim dianjurkan untuk bertawakal kepada-
Nya, karena hanya pada- Nyalah kita dapat
menggantungkan hidup dan segala urusan
kita, hal ini terdapat dalam ayat Al-Quran
Surat At-Taubah ayat 51, berikut ayat Al-
Qurannya: )

JESG ) e 57V 5a 5 T AN CAR L ) sl (1 O
Oshe 4l

Artinya: Katakanlah (Muhammad), “Sekali-kali
tidak akan menimpa kami melainkan apa yang
telah ditetapkan Allah untuk kami. Dialah
Pelindung kami, dan hanya kepada Allah
orang-orang yang beriman harus bertawakal”
(Q.S At-Taubah: 51).

Nyeri ~post operasi laparatomi
merupakan reaksi kompleks pada jaringan
yang terluka (Erni, 2018).  Menurut

Internasional Associationfor study of Pain
(IASP), nyeri adalah pengalaman perasaan
emosional sensoris yang tidak menyenangkan
akibat terjadinya kerusakan aktual maupun
potensial atau menggambarkan terjadinya
kerusakan (Erni, 2018). Nyeri merupakan salah
satu pemicu yang dapat meningkatkan level
hormone stress seperti adrenokortikotropin,
kortisol, katekolamin dan interleukin dan
secara simultan dapat menurunkan pelepasan
insulin ~ dan  fibrinolysis  yang  akan
memperlambat proses penyembuhan
(Achmad, 2022). Nyeri juga dapat
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menimbulkan respon fisik dan psikis. Respon
fisik meliputi keadaan umum, respon wajah
dan perubahan tanda-tanda vital, sedangkan
respon psikis akibat nyeri dapat 5 merangsang
respon stress sehingga menggurangi system
imun dalam peradangan dan penghambat
penyembuhan (Erni, 2018).

Masalah keperawatan vyang paling
actual pada pasien dengan post op laparatomi
adalah nyeri akut. Nyeri akut didefinisikan
sebagai pengalaman sensorik atau emosional
yang berkaitan dengan kerusakan jaringan
actual atau fungsional, dengan onset
mendadak atau lambat dan berinteraksi
ringan hingga berat yang berlangsung kurang
dari 3 bulan (PPNI, 2016)

Strategi penatalaksanaan nyeri
mencakup pengobatan farmakologi maupun
non farmakologi. Pendekatan ini diseleksi
berdasarkan pada kebutuhan dan tujuan
pasien secara individu. Suatu intervensi akan
berhasil bila dilakukan sebelum nyeri menjadi
lebih parah dan keberhasilan terbesar sering
dicapai jika beberapa intervensi diterapkan
secara simultan (Sehono, 2016).
Penatalaksanaan nyeri secara
nonfarmakologis antara lain menggunakan

sentuhan  afektif, sentuhan terapeutik,
akupresur, relaksasi dan teknik imajinasi,
distraksi, hipnosis, kompres dingin atau
kompres hangat, stimulasi atau message
kutaneus, TENS (transcutaneous eletrical
nervestimulation) dan relaksasi benson

(Morita et al., 2020). Salah satu intervensi non
farmakologis yang dapat diberikan oleh
perawat untuk mengurangi nyeri dengan
relaksasi benson. Relaksasi benson adalah
salah satu cara untuk mengurangi nyeri pasca
bedah (Rukmasari et al., 2023).

Relaksasi benson merupakan salah
satu terapi relaksasi sederhana, mudah
pelaksanaannya dan tidak memerlukan
banyak biaya (Khoirunnisa & Yulian, 2023).
Relaksasi Benson adalah teknik relaksasi yang
menggabungkan 6 antara teknik respon
rileksasi dan sistem keyakinan individu/ fact
factor berupa kata yang memiliki makna



menenangkan bagi pasien itu sendiri yang
diucapkan berulang-ulang secara teratur
disertai sikap pasrah. Pelaksanaan terapi ini
hanya menggunakan teknik pernapasan
dengan cara mengambil napas dalam melalui
hidung dan dikeluarkan melalui mulut, serta
ada penambahan unsur keyakinan dalam
bentuk kata-kata (Kurdaningsih et al., 2023).
Ungkapan yang digunakan dapat berupa
penyebutan asmaul husna, atau kata-kata
islamik seperti istigfar, tahmid, tahlil atau
lainnya. Setelah mengucapkan ungkapan
tersebut hati akan menjadi lebih tenang
sehingga stres akan berkurang (Kurdaningsih
etal., 2023).

Relaksasi benson menyebabkan tubuh
menjadi  rileks  sehingga  menimbulkan
perasaan tenang dan nyaman. Apabila
okseigen (02) dalam otak tercukupi maka
tubuh dalam kondisi seimbang. Kondisi ini
akan menimbulkan keadaan rileks secara
umum pada seseorang. Perasaan rileks yang
tercipta akan diteruskan ke hipotalamus dan
menghasilkan corticothropin releaxing factor
(CRF). CRF akan merangsang kelenjar di
meningkatkan bawah produksi otak untuk
proopiod melanocorthin (POMC) sehingga
produksi encephalin oleh medulla adrenal
meningkat. Kelenjar di bawah otak juga
menghasilkan B  endorphine  sebagai
neurotransmitter. Endorphine mempengaruhi
impuls nyeri sehingga rangsangan nyeri tidak
dapat mencapai kesadaran dan sensorik nyeri
tidak dialami (Zefrianto et al., 2024).

Hasil penelitian Rahmawati et al,,
(2024) menunjukan  setelah  dilakukan
penerapan terapi relaksasi benson selama 3
hari berturut turut pada Tn.M dan Ny.H terjadi
penurunan tingkat nyeri pada kedua pasien
dengan hasil sebelum dilakukan pemberian
terapi relaksasi benson pada Tn.M yaitu skala
nyeri 7 (skala nyeri berat) dan pada Ny.H yaitu
skala nyeri 6 (skala nyeri sedang). Sesudah
diberikan terapi relaksasi Benson pada kedua
responden didapatkan hasil Tn. M dengan
skor 3 termasuk dalam nyeri ringan dan Ny. H
dengan skor 3 termasuk dalam kategori nyeri
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ringan. Hal ini sejalan dengan penelitian
Rasubala et al, (2017) bahwa sebelum
diberikan terapi relaksasi benson, sebagian
besar pasien mempunyai skala nyeri sedang
dan berat. Setelah diberikan terapi relaksasi
benson, sebagian besar skala nyeri mengalami
perubahan yang  signifikan dengan
menurunnya skala nyeri menjadi skala nyeri
ringan, terapi ini dilakukan sebanyak 2 kali
sehari selama 3 hari dalam waktu 10-15 menit.

Relaksasi benson menjadi tindakan
keperawatan mandiri yang mampu
mempengaruhi  penurunan  skala  nyeri

sehingga dapat dipergunakan oleh perawat di
rumah sakit dalam menangani keluhan nyeri
pada pasien post operasi laparatomi. Oleh
karena itu, penulis tertarik untuk membuat
Karya llmiah Akhir Ners (KIAN) dengan judul
“Penerapan  Relaksasi  Benson  Untuk
Menurunkan Nyeri Pada Pasien Dengan Post
Op Laparatomi Di Ruang Melati 4 RSUD dr.
Soekardjo Kota Tasikmalaya”

METODE
Metode dalam penelitian ini
menggunakan studi kasus dengan

pendekatan proses asuhan keperawatan.
Pelaksanakan relaksasi benson dilaksanakan
2x sehari selama 3 hari berturut-turut dengan
durasi 10-15 menit berdasarkan tahapan
Standar Operasional Prosedur (SOP).

HASIL

berdasarkan hasil asuhan keperawatan
yang disusun selama 3 hari mulai dari tanggal
26-28 Oktober 2024. Tindakan keperawatan
pada Tn. P khusus untuk mengatasi masalah
nyeri akut vyaitu relaksasi benson yang
dilakukan 2x sehari pada siang dan malam hari
selama 3 hari dalam waktu 10-15 menit
berdasarkan tahapan standar operasional
prosedur (SOP), dalam evaluasi terdapat
penurunan skala nyeri dari hari pertama skala
nyeri 5 (0-10) menjadi skala nyeri 1 (0-10) pada
hari terakhir

Table 1. Hasil Penerapan Relaksasi Benson



Pasien Hari Ke- Sebelum Setelah
Intervensi Intervensi
Tn.P Hari ke 1 5 (0-10) 4(0-10)
Tn.P Hari ke 2 4(0-10) 3(0-10)
Tn.P HariKe 3 2(0-10) 1(0-10)
Sumber :Data Primer 2025
Hal ini menunjukan bahwa adanya

pengaruh pemberian terapi relaksasi benson pada
pasien post op laparatomi.

PEMBAHASAN

Salah satu terapi komplementer yang
bisa diterapkan untuk menurunkan nyeri yaitu
dengan terapi relaksasi benson. Teknik
relaksasi benson adalah salah satu jenis yang
diciptakan oleh Herbert benson, yaitu seorang
ahli  peneliti dari fakultas kedokteran
Hardvand yang mengkaji efektivitas doa dan
meditasi. Kata-kata tertentu yang diucapkan
dengan cara berulang-ulang yang
menyertakan unsur keyakinan keimanan
terhadap agama dan tuhan yang maha kuasa
agar menjadi relaksasi yang rileks dan nyaman
jika dibandingkan melakukan relaksasi tanpa
menyertakan unsur keyakinan tersebut.

Penerapan relaksasi benson dilakukan
dengan cara pasien diatur dalam posisi
senyaman mungkin bisa duduk atau
berbaring, kemudian  dibimbing agar
memejamkan mata, anjurkan melemaskan
otot-otot tubuh sampai rileks, melemaskan
kepala, leher dan pundaknya, posisi lengan
dan kaki pada keadaan rileks serta dianjurkan
tidak memegang lutut, kaki atau mengaitkan
kedua tangan dengan erat, pasien
ditawarkan untuk memilih kata yang akan
diucapkan sesuai dengan keyakinannya,
menganjurkan pasien untuk menarik nafas
melalui hidung secara perlahan, pusatkan
kesadaran pasien pada pengembangan
perut, tahanlah napas sebentar sampai
hitungan ketiga, setelah hitungan ketiga
keluarkan napas melalui mulut secara
perlahan-lahan sambil mengucapkan istighfar
dan diulang-ulang dalam hati selama
mengeluarkan napas tersebut,
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menganjurkan pasien untuk
mempertahankan sikap tenang. Sikap tenang
merupakan aspek penting dalam
membangkitkan respon relaksasi.

Asumsi penulis, hasil relaksasi benson
pada pasien dengan post op laparatomi
untuk menurunkan intensitas nyeri terdapat
pengaruh dikarenakan teknik ini mampu
memicu respons relaksasi yang menekan
aktivitas sistem saraf simpatik, sehingga
membantu menurunkan ketegangan otot
dan persepsi nyeri. Pada pasien pasca operasi
laparatomi, nyeri umumnya dipengaruhi oleh
stres fisik dan emosional akibat tindakan
pembedahan. Dengan melakukan relaksasi
benson, yang melibatkan pernapasan dalam
dan pengulangan kata yang menenangkan,
pasien dapat mencapai kondisi rileks yang
menurunkan produksi hormon stres seperti
adrenalin dan kortisol. Penurunan hormon-
hormon ini berpotensi mengurangi sensasi
nyeri dan meningkatkan kenyamanan pasien
selama masa pemulihan,

KESIMPULAN DAN REKOMENDASI

Kesimpulan

Setelah penulis melakukan pengamatan dan
melaksanakan asuhan keperawatan secara
langsung pada pasien dengan post op
laparatomi di Ruang Melati 4 RSUD dr.
Soekardjo Kota Tasikmalaya, kemudian
penulis dapat menarik simpulan sekaligus
saran yang dapat bermanfaat dalam
meningkatkan mutu asuhan keperawatan
pada pasien dengan post op laparatomi.
Penelitian ini selama 3 hari dari catatan
perkembangan yang dilakukan dari tanggal
26-28  Oktober 2024 maka peneliti
menyimpulkan beberapa hal antara lain
Peneliti dapat melaksanakan proses asuhan
keperawatan pada Tn. P dengan post op
laparatomi, dengan pendekatan proses
keperawatan meliputi pengkajian, diagnosa
keperawatan, perencanaan, implementasi,
evaluasi. Kedua, Peneliti mampu
melaksanakan penerapan relaksasi benson,
teknik ini dilakukan 2 kali sehari selama 3 hari



dengan durasi 10-15 menit sesuai dengan
Standar Prosedur Operasional (SPO) diawali

dengan basmallah dan diakhiri dengan
hamdalah. Ketiga: Peneliti mampu
menganalisis penerapan relaksasi benson

pada Tn. P dengan post op laparatomi yaitu
adanya pengaruh pemberian terapi relaksasi
benson pada pasien post op laparatomi. Ini
dibuktikan dengan pengukuran skala nyeri
menggunakan Numeric Rating Scale (NRS).
Pada saat pengkajian di dapatkan skala nyeri 5
sedang (0-10), setelah dilakukan 72 relaksasi
benson pada hari kedua nyeri berkurang
menjadi 3 ringan (0-10) dan hari ke tiga
menjadi skala 1 ringan (0-10).

Saran

Bagi peneliti Harapannya adalah
bahwa hasil penelitian ini akan
membangkitkan pemahaman serta wawasan
peneliti di bidang keperawatan, khususnya
dalam konteks asuhan keperawatan medical
bedah pada pasien dengan post op
laparatomi.

Bagi Institusi Pelayanan Rumah Sakit
Harapannya bahwa rumah sakit akan terus
memberikan pelayanan yang optimal dan
menjaga hubungan yang baik antara tim
kesehatan dan pasien. Hal ini bertujuan untuk
meningkatkan mutu asuhan keperawatan
yang diberikan pada pasien dan pihak rumah
sakit dapat mengaplikasikan relaksasi benson
ini sebagai alternative untuk menurunkan
nyeri pada pasien post operasi.

Bagi Institusi Pendidikan Harapannya
adalah bahwa hasil penelitian ini akan menjadi
referensi berharga bagi institusi pendidikan.
Studi  ini  bisa  dimanfaatkan  untuk
memperkaya materi ajar, terutama dalam
mata kuliah keperawatan medical bedah dan
juga dapat menjadi tambahan koleksi
perpustakaan institusi.

Bagi Peneliti Selanjutnya Diharapkan
hasil penelitian ini bisa menjadi panduan
untuk mengembangkan lebih lanjut dalam
asuhan keperawatan. Penelitian 73
selanjutnya diharapkan akan menghasilkan
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asuhan keperawatan yang lebih rinci dan

berkualitas, yang akan  memberikan
keuntungan yang lebih signifikan untuk
pasien.

REFERENSI

Refensi di tulis secara afabetic dengan
menggunakan reference manager (Mendeley,
ednote, Zetero etc).

Untuk referensi mimimal memasukan 15 referensi

primer 10 tahun terakhir. Penulisan referensi

menggunakan  aturan  penulisan  American

Psychological Association (APA) style (7" ed).
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