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ABSTRAK

Pada pasien benigna prostat hiperplasia (BPH) yang menjalani operasi
transurethtral resection of the prostate (TURP) memiliki keluhan utama nyeri di
area bekas operasi. Jika nyeri tidak dikendalikan, maka menggangu kebutuhan
dasar pasien seperti rasa nyaman, mobilisasi, kebutuhan istirahat dan tidur. Oleh
karena itu, perlu dilakukan penatalaksanaan nyeri, salah satunya menggunakan
terapi relaksasi autogenik. Penulisan karya ilmiah ini bertujuan untuk
mendeskripsikan asuhan keperawatan pasien post operasi transurethral resection
of the prostate (TURP) dengan penerapan terapi relaksasi autogenik di ruang
bedah pria RSUP Dr. M. Djamil Padang. Metode yang digunakan adalah studi
kasus pelaksanaan asuhan keperawatan dan penerapan evidence based nursing
(EBN). Berdasarkan hasil pengkajian, diagnosa utama yang diangkat adalah nyeri
akut berhubungan dengan agen pencedera fisik. Implementasi yang dilakukan
yaitu latihan relaksasi autogenik selama 10 menit, setiap 1 kali sehari dalam 3 hari
rawatan. Pengukuran skala nyeri menggunakan numeric rating scale (NRS). Hasil
implementasi selama 3 hari diketahui bahwa terjadi penurunan skala nyeri pasien
dari skala 5 menjadi 2. Hal ini membuktikan bahwa latihan relaksasi autogenik
efektif dalam menurunkdn skala nyeri pasien post-TURP. Sehingga disarankan
kepada perawat agar dapat menerapkan relaksasi autogenik sebagai
penatalaksanaan nyeri pasien post TURP.
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ABSTRACT

In patient with benign prostatic hyperplasia (BPH) undergoing transurethral
resection of the prostate (TURP), the main complaint is pain in the surgical area.
If pain is not managed, it could interfere with the patient’s basic need such as
comfort, mobilization, the need for rest and sleep. Therefore, pain management isi
necessary, on of which involves using autogenic relaxation therapy. This scientific
work aims to describe nursing| care for post-transurethral resection of the
prostate patient with the application of autogenic relaxation therapy in the male
surgical room at RSUP Dr. M. Djamil Padang. Based on the assessment, the
primary diagnosis identified is acute pain related to physical injury agent. The
implementation involved 10 minutes of autogenic relaxation excercises once daily
for 3 days of treatment. Pain intensity was measured using the numeric rating
scale (NRS). The results of the implementation over 3 days showed that reduction
in the patient’s pain scale from 5 to 2. This proves that autogenic relaxation
exercise effective_in reducing pain scale in post-TURP patient. Therefore, it is
recommended that nurses apply \autogenic 'relaxation as -part of the pain
management for post-TURP patients.
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