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ABSTRAK

Rima Asri Purwanti, penerapan kompres hangat dengan media waterbag untuk
mengurangi tingkat nyeri punggung bawah ibu hamil trimester Il di Rs
Muhammadiyah Kota Kediri, Tugas Akhir, Prodi D11l Keperawatan, FIKS UN
PGRI Kediri, 2024.

Kehamilan merupakan proses alamiah yang dialami oleh wanita. Kehamilan
trimester 111 seiring membesarnya uterus dan penambahan berat badan maka pusat
gravitasi akan berpindah kearah depan sehingga ibu hamil harus menyesuaikan posisi
berdirinya dan menyebabkan nyeri pada punggung bawah ibu hamil. Terapi kompres
hangat merupakan salah satu teknik non farmakologis menggunakan media waterbag
yang memberi rasa hangat dan nyaman untuk mengatasi nyeri. Penelitian ini bertujuan
untuk menganalisis tingkat nyeri punggung bawah pada ibu hamil trimester 11 sesudah
dan sebelum dilakukan terapi kompres hangat dengan waterbag di RS Muhammadiyah
Ahmad Dahlan Kota Kediri.

Metode penelitian ini yaitu menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan
studi kasus. Subyek dalam penelitian ini yaitu 2 responden yang mengalami nyeri
punggung bawah pada ibu hamil trimester Ill. Pengompresan menggunakan media
waterbag dengan air hangat.

Tingkat nyeri diukur dengan menggunakan NRS atau numerical rating scale
untuk mengetahui tingkat nyeri. Dilakukan selama kurang lebih 5-10 menit. Hasil
penelitian ini menunjukan adanya penurunan tingkat nyeri pada responden dari nyeri
berat ke nyeri ringan setelah dilakukan terapi kompres hangat dengan media waterbag.

Kompres hangat berfungsi untuk melancarkan pembuluh darah sehingga dapat
meredakan nyeri dengan mengurangi ketegangan, menurunkan kontraksi otot,
meningkatkan aliran darah daerah persendian dan meningkatkan aliran darah.
Diharapkan terapi ini bisa di implementasikan kepada ibu hamil dengan nyeri
punggung sebagai tindakan nonfarmakologis.

Kata Kunci : Terapi Kompres Hangat, Ibu Hamil, Nyeri Punggung Bawah.
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ABSTRACT

Rima Asri Purwanti, application of warm compresses using water bags to reduce
the level of lower back pain in third trimester pregnant women at
Muhammadiyah Hospital, Kediri City, Final Project, DIII Nursing Study
Program, FIKS UN PGRI Kediri, 2024.

Pregnancy is a natural process experienced by women. In the third trimester of
pregnancy, as the uterus enlarges and weight increases, the center of gravity will move
towards the front so that the pregnant woman has to adjust her standing position and
this causes pain in the pregnant woman's lower back. Warm compress therapy is a non-
pharmacological technique using a water bag which provides a warmand comfortable
feeling to treat pain. This study aims to analyze the level of lower back pain in third
trimester pregnant women after and before warm compress therapy with waterbags at
the Muhammadiyah Ahmad Dahlan Hospital, Kediri City.

This research method uses a descriptive method with a case study approach.
The subjects in this study were 2 respondents who experienced lower back pain in third
trimester pregnant women. Compressing using waterbag media with warmwater.

Pain level is measured using NRS or numerical rating scale to determine the
level of pain. This is done for approximately 5-10 minutes. The results of this study
showed that there was a decrease in the level of pain in respondents after warm
compress therapy using waterbag media.

Warm compresses function to open blood vessels so that they can relieve pain
by reducing tension, reducing muscle contractions, increasing blood flow in the joint
area and increasing blood flow. It is hoped that this therapy can be implemented for
pregnant women with back pain as a hon-pharmacological.

Keywords: Warm Compress Therapy, Pregnant Women, Lower Back Pain.
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Kehamilan trimester 111 seiring membesarnya uterus dan penambahan
berat badan maka pusat gravitasi akan berpindah kearah depan sehingga ibu
hamil harus menyesuaikan posisi berdirinya. Postur tubuh yang tidak tepat akan
memaksa peregangan tambahan dan kelelahan pada tubuh. Hal ini sejalan
dengan bertambahnya berat badan secara bertahap selama kehamilan dan
redistribusi  ligamen,pusat gravitasi tubuh bergeser kedepan dan jika
dikombinasikan dengan peregangan otot abdomen yang lemah mengakibatkan
lekukan pada bahu,ada kecenderungan otot punggung untuk menekan
punggung bawah, Peregangan tambahan dan kelelahan biasanya terjadi pada
tulang belakang dan punggung ibu. Hal tersebut menyebabkan nyeri punggung
pada trisemester 111 (catur leni dkk 2021) dalam (Sulastri Meti 2022) .

Memasuki trimester kedua kehamilan dimana usia kehamilan bayi tiba
pada usia 13 minggu sampai akhir minggu ke-27 dengan perubahan yang terjadi
antara lain perkembangan massa rahim, kecanggungan massa rahim dan bahan
kimia, dan kebutuhan kalsium yang meningkat. yang menjadi alasan
munculnya masalah keberatan pusing, buang air kecil terus-menerus, sakit

perut yang menyiksa, sakit punggung, keluarnya cairan vagina yang



berlebihan, dan penyumbatan yang bisa berlangsung hingga trimester ketiga
kehamilan (Putri, Suarniti, & Budiani, 2020).

Data WHO menunjukan bahwa 33% ibu hamil trimester 111 di negara
berkembang mengalami nyeri punggung bawah (Anggraika et al, 2019). Di
Inggris sekitar 17,3 juta ibu 2 hamil pernah menderita nyeri punggung bawah
berdasarkan Journal Of Midwifery yang dikeluarkan pada tahun 2020
menyatakan bahwa nyeri punggung bawah adalah keluhan yang paling banyak
terjadi pada kehamilan trimester 111 dengan data dunia yaitu sebanyak 40,7%
pada tahun 2020 (Ispa, 2020). Menurut data WHO (2017) dalam penelitian
Andarmoyo (2021) yang dilakukan di Australia menyatakan bahwa 80% dari
ibu hamil trimester 111 mengalami nyeri punggung bawah dengan prevalensi
36,6% mengalami nyeri ringan, 46% mengalami nyeri sedang dan 17,5%
mengalami nyeri berat (Andarmoyo,2021). Meninjau data di Indonesia, tercatat
ibu hamil di berbagai daerah di Indonesia mencapai 60-80% yang mengalami
nyeri punggung (Ruliati,2019). Prevalensi nyeri punggung bawah di Indonesia
sebesar 18% meningkat sesuai dengan bertambahnya usia dan paling sering
terjadi pada usia dekade tengah dan awal empat dekade. Dua belas orang ibu
hamil mengeluh nyeri punggung bawah dengan rincian intensitas nyeri tiga
(nyeri sangat terasa, dapat ditoleransi) yaitu sebanyak empat orang (33,3%).
Intensitas nyeri terendah yaitu dua (nyeri ringan dan menimbulkan rasa tidak
menyenangkan) sebanyak satu orang (8,3%), dan intensitas tertinggi yaitu

enam (intens, kuat, dalam dan nyeri yang menusuk



hingga mempengaruhi beberapa indera) sebanyak tiga orang (25%) (Putri et al.,
2020).Peningkatan hingga 90% merupakan urgensi yang perlu diberikan fokus
lebih dalam penanganannya. Dapat dilihat kenaikan data ibu hamil trimester 111
yang mengalami nyeri punggung bawah pada 3 tahun terakhir meningkat sangat
signifikan. Menurut data dari rekam medis RS Muhammadiyah Kota Kediri
pada tahun 2021 tercatat ada 1111 pasien ibu hamil yang mengalami nyeri
punggung bawah, 2022 ada 1530 ibu hamil dengan nyeri punggung bawah,
2023 menunjukkan ada 1487 ibu hamil dengan nyeri punggung bawah,
sedangkan pada tahun 2024 pada bulan Januari hingga Juni menunjukkan
sebesar 668 ibu hamil trimester 3 dengan keluhan nyeri punggung bawah. Dari
data diatas menunjukkan masih tingginya tingkat nyeri punggung bawah pada
ibu hamil.

Kehamilan adalah hal yang fisiologis terjadi pada wanita. Setiap
kehamilan akan terjadi perubahan yaitu perubahan fisik maupun psikologis
pada ibu khususnya ibu yang memasuki fase trimester 111 kehamilannya. Tidak
jarang perubahan ini akan menimbulkan ketidaknyamanan yang dirasakan ibu.
Nyeri punggung bawah merupakan salah satu ketidaknyamananitu. (Resmi et
al 2017). Perubahan pada sistem muskuloskeletal, peningkatan berat wanita
hamil menyebabkan postur dan cara berjalan wanita berubah secara mencolok.
Otot dinding perut meregang dan akhirnya sedikit kehilangan tonus otot.
Selama trimester ketiga, otot rektus abdominalis dapat memisah menyebabkan

isi perut menonjol digaris tengah. biasanya mengeluh



nyeri punggung pada bagian bawah akibat peningkatan ukuran tubuh yang
besar dan rasa canggung yang menganggu kemampuannya merawat anak-
anak, melakukan pekerjaan rumah tangga yang rutin dilakukan, dan kesulitan
mengambil posisi yang nyaman untuk tidur dan istirahat. Pada tubuh ibu hamil
dari trimester 111 terjadi banyak perubahan fisik, antara lain: Berlangsung dari
kehamilan 29 minggu sampai dengan 40 minggu (sampai bayi lahir). Pada
trimester ketiga ini terjadi perubahan terutama pada berat badan, akibat
pembesaran uterus dan sendi panggul yang sedikit mengendur yang
menyebabkan calon ibu sering kali mengalami nyeri pinggang. Jika kepala bayi
sudah turun ke dalam pelvis, ibu mulai merasa lebih nyaman dan nafasnya
menjadi lebih lega (Kemenkes,2022).

Pengendalian nyeri dapat diatasi dengan terapi farmakologis dan non
farmakologis. Pengendalian nyeri secara farmakologis memang lebih efektif
dibandingkan dengan non farmakologi, Cara non farmakologis terdiri dari
manual therapi yaitu pemijatan, latihan mobilisasi, akupunctur dan kompres air
hangat atau air dingin . Salah satu metode non farmakologis yang dapat
mengurangi atau membebaskan rasa nyeri,mengurangi atau mencegah
terjadinya spasme otot,memberikan rasa nyaman yaitu dengan kompres
hangat(Imaniar 2020 dalam jurnal Yuliana eka dkk 2021). Manajemen
Kompres Hangat Kompres hangat menggunakan air dengan suhu 37-40 derajat
celcius, kemudian gunakan waterbag pada air tersebut lalu tempelkan pada

punggung bagia bawah ibu hamil selama 5-10 menit. Ada beberapa efek



fisiologinya yaitu tubuh menjadi lebih rileks, rasa nyeri jadi lebih hilang
bahkan turun dan sirkulasi darah ibu hamil menjadi lancar (Ridawati et al.,
2020).

Berdasarkan uraian diatas penulis tertarik untuk melakukan studi kasus
dengan judul “Penerapan Terapi Kompres Hangat Dengan Media Waterbag
Untuk Mengurangi Intensitas Nyeri Punggung Pada Ibu Hamil Trimester IlI
Di RS Muhammadiyah Ahmad Dahlan Kota Kediri”.

B. Rumusan Masalah

Berdasarkan permasalahan yang telah dijelaskan, maka rumusan masalah

dalam penelitian ini adalah “Apakah kompres hangat menggunakan waterbag
menurunkan tingkat nyeri punggung bawah ibu hamil trimester Il di RS
Muhammadiyah Kota Kediri 7
C. Tujuan
1. Tujuan Umum
Menganalisis tingkat nyeri punggung bawah ibu hamil trimester IlI
sebelum dan sesudah dilakukan kompres hangat menggunakan waterbag
di RS Muhammadiyah Kota Kediri.
2. Tujuan Khusus
a. Mengidentifikasi tingkat nyeri punggung bawah ibu hamil trimester 11l
sebelum dilakukan kompres hangat dengan waterbag di RS
Muhammadiyah Kota Kediri.

b. Mengidentifikasi tingkat nyeri punggung bawah ibu hamil trimester 11l



sesudah dilakukan kompres hangat menggunakan waterbag di RS

Muhammadiyah Kota Kediri.

D. Manfaat

1. Bagi llmu Pengetahuan
Hasil penulisan karya tulis ilmiah ini dapat memberi manfaat yang
berharga pada perkembangan ilmu pengetahuan dan wawasan untuk
mengatasi masalah nyeri punggung bawah pada ibu hamil trimester IlI.

2. Bagi Pasien
Hasil penulisan karya tulis ilmiah ini dapat dimanfaatkan pasien untuk
menambah wawasan serta menjadi sumber atau dasar bagi pasien untuk
mengatasi masalah nyeri punggung bawah pada ibu hamil trimester IlI.

3. Bagi Institusi Pendidikan
Hasil penulisan karya tulis ilmiah ini dapat dimanfaatkan menjadi
referensi kepustakaan dalam menambah wawasan ilmu pengetahuan bagi
mahasiswa keperawatan untuk menangani atau menurunkan tingkat nyeri
punggung bawah pada ibu hamil trimester I11.

4. Bagi Institusi Rumah Sakit
Hasil penulisan karya tulis ilmiah ini dapat dijadikan referensi atau
sumber dalam memberikan pelayanan kesehatan terutama bagi bidang

keperawatan untuk memberikan asuhan keperawatan untuk menangani



atau menurunkan tingkat nyeri punggung bawah pada ibu hamil trimester
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