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ABSTRAK 

Nyeri akut merupakan masalah keperawatan yang sering dialami ibu post seksio 

sesarea akibat tindakan pembedahan pada dinding abdomen dan uterus. Nyeri dapat 

menyebabkan ketidaknyamanan, keterbatasan mobilisasi, gangguan istirahat, dan 

menghambat proses pemulihan pasien. Tujuan karya ilmiah akhir ners ini adalah 

menganalisis penerapan terapi relaksasi guided imagery pada asuhan keperawatan 

nyeri akut ibu post seksio sesarea di Ruang Tunjung RSUD Bali Mandara. Rumusan 

masalah dalam karya ilmiah ini yaitu bagaimana penerapan terapi relaksasi guided 

imagery pada pasien dengan masalah nyeri akut post seksio sesarea. Metode yang 

digunakan yaitu studi kasus dengan pendekatan proses keperawatan meliputi 

pengkajian, perumusan diagnosis, penyusunan intervensi, implementasi, dan 

evaluasi. Pada tahap pengkajian ditemukan pasien mengeluh nyeri pada luka 

operasi dengan skala 7, tampak meringis, dan sulit mobilisasi. Diagnosis 

keperawatan yang dirumuskan yaitu nyeri akut berhubungan dengan agen 

pencedera fisik post operasi seksio sesarea. Intervensi yang diberikan meliputi 

manajemen nyeri, terapi anakgetik, edukasi relaksasi, mobilisasi dini dan terapi 

guided imagery. Implementasi keperawatan dilakukan selama 3x24 jam melalui 

pemantauan intensitas nyeri, tanda-tanda vital, kondisi luka operasi, pemberian 

terapi relaksasi guided imagery selama 15 menit sesuai standar prosedur 

operasional, serta pemberian analgetik sesuai program terapi. Hasil evaluasi 

menunjukkan nyeri menurun dari skala 7 menjadi 3, pasien tampak lebih rileks dan 

mampu mobilisasi secara bertahap. Disimpulkan bahwa terapi relaksasi guided 

imagery efektif membantu menurunkan nyeri akut pada ibu post seksio sesarea.   

 

Kata kunci: nyeri akut, teknik relaksasi guided imagery, post seksio sesarea 
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ABSTRACT 

Acute pain is a nursing problem that is often experienced by post-cesarean section 

mothers  due to surgical procedures on the abdominal wall and uterus. Pain can 

cause discomfort, limited mobility, rest disturbances, and hinder the patient's 

recovery process. The purpose of this nurse's final scientific work was to analyze 

the application of  guided imagery relaxation therapy  in nursing care for maternal 

acute pain post cesarean section in the Tunjung Room of Bali Mandara Hospital. 

The formulation of the problem in this scientific paper is how to apply  guided 

imagery relaxation therapy  in patients with acute pain problems post cesarean 

section. The method used is a case study with a nursing process approach including 

assessment, diagnosis formulation, intervention preparation, implementation, and 

evaluation. At the assessment stage, it was found that the patient complained of pain 

in the surgical wound with a scale of 7, appeared to grimace, and had difficulty 

mobilizing. The nursing diagnosis formulated is acute pain related to physical injury 

agents after cesarean section. The interventions provided include analgesic therapy, 

pain management, relaxation education, and guided imagery  therapy. The surgical 

implementation was carried out for 3x24 hours by monitoring pain intensity, vital 

signs, surgical wound conditions, providing guided imagery relaxation therapy for 

15 minutes according to standard operational procedures, and providing analgesics 

according to the therapy program. The results of the evaluation showed that the pain 

decreased from a scale of 7 to 3, the patient appeared to be more relaxed and able 

to mobilize gradually. It was concluded that  guided imagery  relaxation therapy  

was effective in helping to reduce acute pain in post-cesarean section. 

 

Keywords: acute pain, guided imagery relaxation techniques , post cesarean 

section 
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RINGKASAN PENELITIAN 

 

Asuhan Keperawatan Nyeri Akut dengan Teknik Relaksasi Guided Imagery 

pada Ibu Post Seksio Sesarea di Ruang Tunjung RSUD Bali Mandara  

 

Oleh : Ni Putu Ayu Lily Indira Wartini 

Seksio sesarea merupakan tindakan pembedahan untuk melahirkan janin 

melalui insisi pada dinding abdomen dan uterus yang dilakukan atas indikasi medis 

tertentu. Tindakan pembedahan tersebut menyebabkan terputusnya inkontinuitas 

jaringan sehingga memicu stimulasi reseptor nyeri yang menimbulkan masalah 

keperawatan nyeri akut pada ibu post seksio sesarea. Angka kejadian seksio sesarea 

terus mengalami peningkatan baik secara global maupun nasional sehingga 

menyebabkan semakin banyak ibu post seksio sesarea yang mengalami nyeri akut 

pasca operasi. Nyeri post seksio sesarea dapat berdampak pada keterbatasan 

mobilisasi, gangguan istirahat, ketidaknyamanan, hambatan dalam menyusui, serta 

memperlambat proses pemulihan pasien.  

Penatalaksanaan nyeri pada ibu post seksio sesarea dapat dilakukan melalui 

pendekatan farmakologis dan nonfarmakologis. Pendekatan farmakologis seperti 

pemberian analgetik dapat membantu menurunkan nyeri, namun penggunaan obat 

secara terus-menerus perlu dipertimbangkan karena dapat menimbulkan efek 

samping tertentu. Oleh karena itu, terapi nonfarmakologis menjadi salah satu 

alternatif yang aman dan efektif dalam membantu mengurangi intensitas nyeri. 

Pada karya ilmiah akhir ners ini digunakan terapi relaksasi guided imagery sebagai 

intervensi inovatif untuk membantu meningkatkan relaksasi, kenyamanan, dan 

menurunkan persepsi nyeri pada pasien post seksio sesarea.  

Terapi relaksasi guided imagery merupakan teknik relaksasi dengan 

mengarahkan pasien untuk membayangkan suasana yang nyaman, tenang, dan 

menyenangkan sehingga membantu pasien merasa rileks dan mengalihkan fokus 

terhadap rasa nyeri yang dirasakan. Terapi ini bekerja melalui mekanisme relaksasi 

dan distraksi yang dapat membantu menurunkan persepsi nyeri pada pasien post 

seksio sesarea. Selain terapi relaksasi guided imagery, implementasi keperawatan 

juga didukung dengan manajemen nyeri, mobilisasi dini, pemantauan involusi 
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uterus, perawatan luka operasi, dukungan menyusui, dan pemberian terapi 

farmakologis sesuai program medis.  

Berdasarkan hasil pengkajian pada ibu post seksio sesarea di Ruang 

Tunjung RSUD Bali Mandara ditemukan data subjektif berupa keluhan nyeri pada 

luka operasi dengan skala nyeri 7 dari 10. Pasien mengatakan nyeri terasa berdenyut 

pada perut bagian bawah dan meningkat saat bergerak atau berubah posisi. Data 

objektif menunjukkan pasien tampak meringis, bersikap protektif dengan 

memegang area perut saat bergerak, mobilisasi terbatas, serta tampak berhati-hati 

saat mengubah posisi tubuh. Berdasarkan hasil pengkajian tersebut ditegakkan 

diagnosis keperawatan nyeri akut berhubungan dengan agen pencedera fisik yaitu 

prosedur operasi seksio sesarea.  

Rencana keperawatan difokuskan pada manajemen nyeri dengan tujuan 

menurunkan tingkat nyeri dan meningkatkan kenyamanan pasien. Intervensi yang 

diberikan meliputi identifikasi karakteristik nyeri, pemantauan skala nyeri dan 

tanda vital, pengaturan lingkungan yang nyaman, fasilitasi istirahat dan tidur, 

edukasi tentang nyeri, mobilisasi dini, dukungan menyusui, serta kolaborasi 

pemberian analgetik sesuai program medis. Selain itu, pasien diberikan terapi 

relaksasi guided imagery sebagai terapi nonfarmakologis untuk membantu 

menurunkan intensitas nyeri dan meningkatkan relaksasi pasien.  

Implementasi terapi relaksasi guided imagery dilakukan selama 3 × 24 jam 

sesuai kondisi pasien. Pelaksanaan terapi dilakukan dengan menciptakan 

lingkungan yang nyaman dan tenang, kemudian pasien diarahkan melakukan 

relaksasi napas dalam dan membayangkan suasana yang nyaman sesuai instruksi 

yang diberikan. Setelah dilakukan tindakan keperawatan secara bertahap, pasien 

menunjukkan perkembangan yang baik berupa penurunan intensitas nyeri dari skala 

7 menjadi skala 3, berkurangnya ekspresi meringis dan sikap protektif, 

meningkatnya kemampuan mobilisasi, serta pasien tampak lebih rileks dan nyaman 

selama masa perawatan. Selain itu, kondisi luka operasi tampak bersih tanpa 

rembesan, involusi uterus berjalan normal, dan produksi ASI mulai meningkat pada 

hari ketiga perawatan. 
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Berdasarkan hasil evaluasi, dapat disimpulkan bahwa terapi relaksasi 

guided imagery efektif membantu menurunkan nyeri akut pada ibu post seksio 

sesarea. Terapi ini mampu memberikan efek relaksasi, meningkatkan kenyamanan 

pasien, serta membantu mempercepat proses pemulihan ibu post seksio sesarea. 

Oleh karena itu, penulis menyarankan agar terapi relaksasi guided imagery dapat 

dijadikan salah satu intervensi nonfarmakologis tambahan dalam pemberian asuhan 

keperawatan maternitas pada ibu post seksio sesarea dengan masalah keperawatan 

nyeri akut. 
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