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Asuhan Keperawatan Ibu Hamil Trimester III pada Ny. N dan Ny. I dengan 

Tindakan Terapi Kompres Hangat untuk Menurunkan Nyeri Punggung 
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ABSTRAK 
 

Latar Belakang: Selama kehamilan berbagai masalah fisiologis yang timbul, salah 

satunya nyeri punggung terjadi karena perubahan struktur anatomis, hormonal, dan 
stress. Nyeri punggung pada ibu hamil adalah suatu respon tidak nyaman yang 

sering dirasakan, biasanya akan muncul pada saat usia kehamilan trimester III. 

Kasus nyeri punggung bagian bawah di dunia sebesar 28,9%, dengan 83% 

diantaranya ibu hamil trimester III, sedangkan di indonesia dilaporkan cukup 

meningkat dengan jumlah 18,3% di Bali, 19,3% di Aceh, 17,5% di Jawa Barat dan 

15,4% di Papua. Salah satu terapi non farmakologi untuk menurunkan rasa nyeri 

adalah dengan terapi kompres hangat dengan suhu 38-450C selama 15-20 menit. 

Manfaat dari kompres hangat dapat mencegah spasme otot, melancarkan sirkulasi 

darah, serta memberikan rasa hangat ke area tubuh dan mengatasi rasa nyeri pugung 

bagian bawah. Tujuan: Mampu melakukan intervensi terapi kompres hangat pada 

ibu hamil trimester III dengan nyeri punggung bagian bawah. Metode: Kualitatif 

dengan pendekatan studi kasus, melibatkan 2 ibu hamil trimester III untuk 

menurunkan nyeri punggung bagian bawah. Hasil: Data yang diperoleh dari 

intervensi yang dilakukan selama 5 hari pada kedua pasien, pasien 1 merasakan 

nyeri sedang sebelum dilakukan intervensi dan menurun menjadi nyeri ringan 

setalah dilakukan intervensi, sedangkan pasien 2 menunjukan hasil nyeri berat 

sebelum dilakukan intervensi, hasil evaluasi menunjukan nyeri ringan setelah 

dilakukan intervensi.Terapi kompres hangat menunjukan keberhasilan dalam upaya 

penurunan nyeri punggung bagian bawah yang dirasakan oleh kedua pasien. 

Kesimpulan: Terapi kompres hangat dapat menurunkan skala nyeri punggung 

bagian bawah yang dirasakan dan dapat meningkatkan kenyamanan ibu hamil 

terimester III  Saran: Terapi kompres hangat diharapkan dapat digunakan dalam 

membantu menurunkan nyeri punggung bagian bawah bagi ibu hamil trimester III.  

Kata kunci: Ibu Hamil Trimester III, Kompres Hangat, Nyeri Punggung Bawah 
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Nursing Care for Pregnant Women in Trimester III on Mrs. N and Mrs. I with 

Warm Compress Therapy to Reduce Lower Back Pain in the Gynecology Poly 

Room at Arjawinangun Hospital. 

 

Sri Wahyuni1 , Badriah2, Sriyatin3 

ABSTRACT 
 

Background: During pregnancy, various physiological problems arise, one of 

which is back pain due to changes in anatomical structure, hormonal, and stress. 

Back pain in pregnant women is an uncomfortable response that is often felt, 

usually appearing during the third trimester of pregnancy. Cases of lower back 

pain in the world amounted to 28.9%, with 83% of them being third trimester 

pregnant women, while in Indonesia it was reported to have increased by 18.3% in 

Bali, 19.3% in Aceh, 17.5% in West Java and 15.4% in Papua. One of the non-

pharmacological therapies to reduce pain is warm compress therapy with a 

temperature of 38-450C for 15-20 minutes. The benefits of warm compresses can 

prevent muscle spasm, improve blood circulation, and provide a sense of warmth 

to the body area and overcome lower pugung pain. Objective: Able to intervene 

warm compress therapy in third trimester pregnant women with lower back pain. 

Methods: Qualitative with a case study approach, involving 2 third trimester 

pregnant women to reduce lower back pain. Results: The data obtained from the 

intervention carried out for 5 days in both patients, patient 1 felt moderate pain 

before the intervention and decreased to mild pain after the intervention, while 

patient 2 showed the results of severe pain before the intervention, the evaluation 

results showed mild pain after the intervention. Warm compress therapy showed 

success in efforts to reduce lower back pain felt by both patients. Conclusion: 

Warm compress therapy can reduce the perceived lower back pain scale and can 

increase the comfort of pregnant women in the third trimester. Suggestion: Warm 

compress therapy is expected to be used in helping reduce lower back pain for third 

trimester pregnant women. 

 

Keywords: Third Trimester Pregnant Women, Warm Compresses, Lower Back Pain 
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