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ABSTRAK

Penerapan Relaksasi Genggam Jari (Finger Hold) Terhadap Penurunan
Skala Nyeri Pada Anak Usia Remaja Dengan Post OP Apendisitis Di Ruang
Said Bin Zaid RSUD Al — Ihsan Kabupaten Bandung

Alifah Khaerun Nisa ! Dr. Dini Mariani, S.Kep., Ns.,M.Kep 2

Apendisitis adalah peradangan akut atau kronis yang merupakan salah satu penyebab paling umum
dari nyeri perut akut yang memerlukan tindakan bedah (apendiktomi). Salah satu penyebab utama
yaitu Hiperplasi Jaringan Limfoid Umumnya menyebabkan radang usus buntu pada remaja sebagai
akibat dari Inflammatory Bowel Disease yang biasanya terjadi baik pada anak — anak, remaja
maupun dewasa. Kondisi ini biasanya berkaitan dengan berbagai penyakit inflamasi seperti infeksi
saluran cerna, Chorn disease,Gastroenteritis proses peradangan dari penyakit apendisitis
mengakibatkan timbulnya manifestasi klinis yang ada sehingga muncul salah satu masalah
keperawatan Nyeri Akut. Nyeri Akut efektif dapat diatasi dengan terapi farmakologis dan non
farmakologis. Terapi non farmakologis untuk mengatasi nyeri akut salah satunya yaitu dengan
relaksasi genggam jari. Teknik relaksasi yang sangat sederhana dan mudah dilakukan oleh siapapun
yang berhubungan dengan jari tangan serta aliran energi di dalam tubuh. Yaitu Relaksasi Genggam
Jari atau Finger Hold. Teknik ini memfokuskan pada genggaman ujung jari sebagai saluran masuk
dan keluarnya energi yang berhubungan dengan organ dalam tubuh dan emosi. Setiap jari
berhubungan dengan emosi tertentu. Tujuan dari penelitian ini yaitu memberikan gambaran
penerapan relaksasi genggam jari terhadap penurunan skala nyeri pada anak usia remaja dengan Post
OP Apendisitis. Desain karya ilmiah ini adalah deskriptif kualitatif dengan pendekatan studi kasus
yang dilakukan pengambilan data dengan wawancara, observasi, pemeriksaan fisik dan studi
dokumentasi dengan instrumen pengumpulan data pengkajian, set alat pemeriksaan fisik. Kemudian
membandingkan data dua responden setelah diberikan relaksasi genggam jari selama 3 hari. Hasil
menunjukan terjadi perubahan skala nyeri kepada kedua responden setelah diberikan relaksasi
genggam jari selama 15 menit.

Kata Kunci : NYERI AKUT, APENDISITIS, RELAKSASI GENGGAM
JARI, REMAJA
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ABSTRACT

Application of Finger Hold Relaxation to Reduce Pain Scale in Adolescents
with Post OP Appendicitis in the Said Bin Zaid Room, Al-Thsan Hospital,
Bandung Regency

Alifah Khaerun Nisa ! Dr. Dini Mariani, S.Kep., Ns.,M.Kep 2

Appendicitis is an acute or chronic inflammation that is one of the most common causes of acute
abdominal pain requiring surgical intervention (appendectomy). One of the main causes is
Lymphoid Tissue Hyperplasia which generally causes appendicitis in adolescents as a result of
Inflammatory Bowel Disease which usually occurs in children, adolescents and adults. This
condition is usually associated with various inflammatory diseases such as gastrointestinal
infections, Crohn's disease, Gastroenteritis, the inflammatory process of appendicitis which results
in the emergence of existing clinical manifestations so that one of the problems related to Acute Pain
arises. Acute pain can be effectively treated with pharmacological and non-pharmacological therapy.
Non-pharmacological therapy to overcome acute pain, one of which is finger grip relaxation. A very
simple and easy relaxation technique to do by anyone who is related to fingers and the flow of energy
in the body. Namely Finger Hold Relaxation. This technique focuses on the grip of the fingertips as
an inlet and outlet for energy related to internal organs and emotions. Each finger is associated with
a particular emotion. The purpose of this study is to provide a description of the standard of finger
grip relaxation on reducing the pain scale in adolescents with Post OP Appendicitis. The design of
this scientific work is descriptive qualitative with a case study approach that is carried out by
collecting data through interviews, observations, physical examinations and documentation studies
with data collection instruments, a set of physical examination tools. Then comparing the data of
two respondents after being given finger grip relaxation for 3 days. The results showed a change in

the pain scale for both respondents after being given finger grip relaxation for 15 minutes.

Keywords: ACUTE  PAIN, APPENDICITIS, FINGER HOLD
RELAXATION, ADOLESCENTS
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