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ABSTRAK  
Latar Belakang: Nyeri pasca operasi merupakan salah satu masalah yang paling sering dialami 
anak selama menjalani perawatan di rumah sakit. Selain terapi farmakologis, diperlukan 
intervensi nonfarmakologis yang mudah diterapkan untuk membantu menurunkan intensitas 
nyeri. Salah satu teknik yang dapat digunakan adalah relaksasi napas dalam melalui permainan 
meniup baling-baling. Tujuan: Mendeskripsikan pelaksanaan teknik relaksasi napas dalam 
dengan meniup baling-baling dalam menurunkan nyeri pada anak post operasi. Metode: 
Penelitian menggunakan desain studi kasus terhadap dua anak post operasi yang dirawat di 
RSUP Fatmawati Jakarta. Intensitas nyeri diukur menggunakan Face, Legs, Activity, Cry, 
Consolability (FLACC). Intervensi dilakukan selama lima menit menggunakan media baling-
baling dan observasi dilakukan sebelum, selama, dan setelah intervensi. Hasil: Kedua subjek 
menunjukkan perubahan skor nyeri setelah dilakukan relaksasi napas dalam dengan meniup 
baling-baling. Pada Subjek I, skor Face, Legs, Activity, Cry, Consolability (FLACC) menurun 
dari 6 sebelum intervensi menjadi 5 selama intervensi dan 3 setelah intervensi. Pada Subjek II, 
skor FLACC sebesar 7 sebelum intervensi, tetap 7 selama intervensi, kemudian menurun 
menjadi 5 setelah intervensi. Selain perubahan skor FLACC, kedua anak tampak lebih tenang, 
lebih kooperatif, dan lebih mudah dialihkan perhatiannya dari sensasi nyeri. Kesimpulan: 
Relaksasi napas dalam melalui permainan meniup baling-baling berpotensi menjadi intervensi 
keperawatan nonfarmakologis untuk membantu menurunkan nyeri pada anak post operasi. 

Kata kunci: anak, nyeri, post operasi, relaksasi napas dalam, baling-baling 
 
ABSTRACT  
Background: Postoperative pain is one of the most common problems experienced by 
hospitalized children. In addition to pharmacological therapy, simple non-pharmacological 
interventions are needed to reduce pain. Deep breathing relaxation using a pinwheel is one 
alternative intervention. Objective: To describe the implementation of deep breathing 
relaxation by blowing a pinwheel to reduce postoperative pain in children. Methods: A case 
study design involving two postoperative pediatric patients treated at Fatmawati General 
Hospital was conducted. Pain intensity was measured using the Face, Legs, Activity, Cry, 
Consolability (FLACC) scale. The intervention was performed for five minutes, and pain was 
observed before, during, and after the intervention. Results: Both subjects demonstrated 
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changes in pain scores following the implementation of deep breathing relaxation using a 
pinwheel. In Subject I, the Face, Legs, Activity, Cry, Consolability (FLACC) score decreased 
from 6 before the intervention to 5 during the intervention and 3 after the intervention. In 
Subject II, the FLACC score was 7 before the intervention, remained at 7 during the 
intervention, and decreased to 5 after the intervention. In addition to the changes in FLACC 
scores, both children appeared calmer, were more cooperative, and were more easily distracted 
from their pain. Conclusion: Deep breathing relaxation using a pinwheel may serve as an 
effective complementary nursing intervention to reduce postoperative pain in children. 

Keywords: children, pain, postoperative, deep breathing, pinwheel 
 
 
PENDAHULUAN 
 

Nyeri pasca operasi merupakan salah satu masalah yang paling sering dialami anak 
selama menjalani perawatan di rumah sakit. Nyeri akut yang tidak ditangani secara optimal 
dapat menimbulkan berbagai dampak fisiologis dan psikologis, seperti peningkatan denyut 
jantung, tekanan darah, kecemasan, gangguan tidur, keterlambatan mobilisasi, serta 
memperlambat proses penyembuhan. Selain itu, pengalaman nyeri yang tidak menyenangkan 
pada masa kanak-kanak dapat meningkatkan ketakutan terhadap prosedur medis pada tindakan 
kesehatan berikutnya serta memengaruhi kualitas hidup anak (Ecoffey et al., 2025; 
Friedrichsdorf et al., 2020). Oleh karena itu, manajemen nyeri yang optimal merupakan bagian 
penting dalam pemberian asuhan keperawatan anak (Hockenberry & Wilson, 2023).  

Anak memiliki karakteristik perkembangan yang berbeda dengan orang dewasa dalam 
mempersepsikan dan mengekspresikan nyeri. Kemampuan komunikasi yang masih terbatas, 
terutama pada anak usia prasekolah, menyebabkan pengkajian dan penatalaksanaan nyeri 
menjadi lebih kompleks. Oleh karena itu, penilaian nyeri perlu menggunakan instrumen yang 
sesuai dengan tahap perkembangan anak, seperti Face, Legs, Activity, Cry, Consolability 
(FLACC), sehingga perubahan respons nyeri dapat diidentifikasi secara lebih objektif (Merkel 
et al., 1997; Pancekauskaitė & Jankauskaitė, 2018). 

Penatalaksanaan nyeri pada anak dilakukan melalui pendekatan farmakologis dan 
nonfarmakologis. Pendekatan farmakologis bertujuan mengurangi nyeri melalui pemberian 
analgesik, sedangkan intervensi nonfarmakologis digunakan sebagai terapi pendamping untuk 
meningkatkan kenyamanan anak. International Association for the Study of Pain (IASP) 
merekomendasikan pendekatan multimodal dalam manajemen nyeri anak, yaitu 
mengombinasikan terapi farmakologis dengan intervensi nonfarmakologis, seperti teknik 
relaksasi, distraksi, permainan terapeutik, dan latihan pernapasan, untuk memperoleh 
pengendalian nyeri yang lebih optimal (International Association for the Study of Pain, 2020; 
Hockenberry & Wilson, 2023). 

Salah satu teknik nonfarmakologis yang mudah diterapkan dalam praktik keperawatan 
adalah relaksasi napas dalam. Teknik ini membantu mengatur pola pernapasan, menurunkan 
aktivasi sistem saraf simpatis, meningkatkan relaksasi otot, serta mengalihkan perhatian anak 
dari stimulus nyeri. Pada anak, latihan napas dalam dapat dikombinasikan dengan aktivitas 
bermain, misalnya meniup baling-baling, sehingga proses relaksasi berlangsung lebih 
menyenangkan dan sesuai dengan tahap perkembangan anak. Aktivitas meniup baling-baling 
tidak hanya melatih inspirasi dan ekspirasi secara perlahan, tetapi juga berfungsi sebagai teknik 
distraksi yang membantu mengurangi fokus anak terhadap rasa nyeri. (Potter et al., 2021; 
Hockenberry & Wilson, 2023; Zengin & Yayan, 2022) 

Beberapa penelitian (Yayan et al., 2023; Marques et al., 2023; Lim et al., 2021) 
menunjukkan bahwa intervensi nonfarmakologis berbasis distraksi mampu menurunkan nyeri 
dan kecemasan pada anak yang menjalani tindakan pembedahan maupun prosedur invasif. 
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Intervensi tersebut juga berkontribusi terhadap perbaikan respons fisiologis selama masa 
pemulihan pasca operasi. Namun, sebagian besar penelitian menggunakan desain eksperimental 
atau uji klinis, sedangkan laporan mengenai implementasi teknik relaksasi napas dalam 
menggunakan media baling-baling pada anak post operasi melalui pendekatan studi kasus 
masih terbatas.  

Penelitian ini menggunakan pendekatan studi kasus terhadap dua anak yang mengalami 
nyeri pasca operasi di RSUP Fatmawati Jakarta. Pendekatan studi kasus dipilih untuk 
memberikan gambaran mengenai pelaksanaan relaksasi napas dalam dengan meniup baling-
baling sebagai bagian dari intervensi keperawatan nonfarmakologis pada anak post operasi. 
Dengan demikian, penelitian ini bertujuan untuk mendeskripsikan pelaksanaan relaksasi napas 
dalam dengan meniup baling-baling pada anak post operasi melalui pendekatan studi kasus, 
sehingga dapat menjadi salah satu referensi praktik keperawatan anak dalam penerapan 
intervensi nonfarmakologis di lingkungan klinik. 
 
METODE 
Desain penelitian 
Penelitian ini menggunakan desain studi kasus dengan melibatkan dua anak yang menjalani 
perawatan pasca operasi di ruang rawat anak RSUP Fatmawati Jakarta. Kedua subjek dipilih 
secara purposive berdasarkan kesesuaian dengan tujuan studi, yaitu anak yang mengalami nyeri 
pasca operasi, berada dalam kondisi sadar, mampu mengikuti instruksi sederhana, serta 
memperoleh terapi farmakologis sesuai dengan standar pelayanan rumah sakit. Penelitian 
dilaksanakan di ruang rawat anak RSUP Fatmawati Jakarta pada tahun 2020 selama periode 
praktik klinik keperawatan selama periode praktik klinik keperawatan anak. 
 
Prosedur Penelitian 
Penelitian diawali dengan identifikasi subjek yang memenuhi kriteria studi kasus dan 
memperoleh persetujuan dari orang tua atau wali pasien. Selanjutnya dilakukan pengkajian 
karakteristik subjek serta pengukuran intensitas nyeri menggunakan instrumen Face, Legs, 
Activity, Cry, Consolability (FLACC) sebelum intervensi diberikan. 
Intervensi yang dilakukan berupa teknik relaksasi napas dalam menggunakan media baling-
baling. Peneliti mengajarkan anak untuk menarik napas secara perlahan melalui hidung, 
kemudian mengembuskannya melalui mulut sambil meniup baling-baling hingga baling-baling 
berputar. Latihan dilakukan selama kurang lebih lima menit dengan pendampingan peneliti dan 
orang tua. Setelah intervensi selesai, dilakukan kembali observasi terhadap intensitas nyeri 
menggunakan skala FLACC serta respons anak selama pelaksanaan tindakan. Seluruh proses 
asuhan keperawatan dilaksanakan sesuai dengan standar prosedur pelayanan di ruang rawat 
anak.  
 
Instrumen 
Instrumen utama yang digunakan dalam penelitian ini adalah Face, Legs, Activity, Cry, 
Consolability (FLACC) Behavioral Pain Assessment Scale, yaitu instrumen observasional untuk 
menilai respons nyeri pada anak melalui lima indikator, meliputi ekspresi wajah (Face), gerakan 
tungkai (Legs), aktivitas (Activity), tangisan (Cry), dan kemampuan untuk ditenangkan 
(Consolability). Setiap indikator diberi skor 0–2 sehingga menghasilkan skor total 0–10, dengan 
skor yang lebih tinggi menunjukkan respons nyeri yang lebih berat. FLACC awalnya 
dikembangkan oleh Merkel et al. (1997), dan bukti terkini menunjukkan bahwa instrumen ini 
memiliki sifat psikometrik yang mendukung penggunaannya dalam penilaian nyeri pada 
populasi pediatrik (Peng et al., 2023). 



																					

21| Page 
 

Alat yang digunakan dalam pelaksanaan intervensi meliputi baling-baling sebagai media latihan 
relaksasi napas dalam, lembar observasi FLACC, format pengkajian keperawatan anak, alat tulis, 
serta lembar dokumentasi asuhan keperawatan.  
 
Analisis Data 
Data dianalisis secara deskriptif dengan membandingkan hasil pengkajian sebelum dan sesudah 
pelaksanaan relaksasi napas dalam pada masing-masing subjek. Analisis difokuskan pada 
perubahan skor FLACC serta respons perilaku anak selama pelaksanaan intervensi. Hasil analisis 
disajikan dalam bentuk narasi dan tabel untuk memberikan gambaran mengenai pelaksanaan 
relaksasi napas dalam menggunakan media baling-baling pada anak post operasi.  
 
HASIL 
Penelitian ini menggunakan pendekatan studi kasus terhadap dua anak yang mengalami nyeri 
pasca operasi dan dirawat di ruang rawat anak RSUP Fatmawati Jakarta. Kedua subjek 
memperoleh terapi farmakologis sesuai standar rumah sakit serta intervensi keperawatan 
berupa relaksasi napas dalam menggunakan media baling-baling selama ±5 menit. Evaluasi 
dilakukan menggunakan skala Face, Legs, Activity, Cry, Consolability (FLACC) sebelum, 
selama, dan setelah intervensi.  
 
Karakteristik Subjek 
Tabel 1 menunjukkan karakteristik kedua subjek yang menjadi partisipan dalam studi kasus. 

Tabel 1. Karakteristik Subjek Studi Kasus 
Karakteristik Subjek I Subjek II 
Jenis kelamin Perempuan Laki-laki* 
Kelompok usia Anak prasekolah Anak sekolah 
Hari pasca operasi Hari pertama Hari pertama 
Kondisi umum Compos mentis Compos mentis 
Instrumen pengukuran nyeri FLACC FLACC 
 
Perubahan Skala Nyeri 
Hasil observasi menunjukkan bahwa kedua subjek mengalami penurunan skor nyeri setelah 
diberikan relaksasi napas dalam menggunakan media baling-baling. Pada Subjek I, skor 
FLACC menurun dari 6 sebelum intervensi menjadi 5 selama intervensi dan 3 setelah 
intervensi. Sementara itu, pada Subjek II, skor FLACC menurun dari 7 sebelum intervensi 
menjadi 6 selama intervensi dan 4 setelah intervensi. Penurunan skor tersebut disertai 
perubahan perilaku anak yang tampak lebih tenang, berkurangnya tangisan, serta 
meningkatnya kemampuan anak untuk ditenangkan.  
Tabel 2. Perubahan Skor FLACC Sebelum, Selama, dan Setelah Intervensi 

Subjek Sebelum Selama Setelah Perubahan 
I 6 5 3 ↓ 3 poin 
II 7 6 4 ↓ 3 poin 

Sumber: Data primer, 2020.  
 

Respons Anak Selama Pelaksanaan Intervensi 
Pada Subjek I, sebelum intervensi anak tampak meringis, menjaga area luka operasi, sesekali 
merintih, dan masih memerlukan bantuan untuk ditenangkan. Setelah pelaksanaan relaksasi 
napas dalam menggunakan baling-baling, ekspresi wajah tampak lebih rileks, tangisan tidak 
lagi muncul, serta anak lebih kooperatif mengikuti instruksi.  
Pada Subjek II, sebelum intervensi anak menunjukkan ekspresi nyeri berupa wajah meringis, 
gerakan tungkai yang tegang, aktivitas terbatas, dan tangisan sesekali. Setelah intervensi, anak 
tampak lebih tenang, ketegangan berkurang, serta lebih mudah dialihkan perhatiannya melalui 
aktivitas meniup baling-baling. Penurunan skor FLACC pada kedua subjek menunjukkan 
adanya perubahan respons nyeri setelah pelaksanaan intervensi, meskipun penelitian ini tidak 
dimaksudkan untuk menguji efektivitas intervensi karena menggunakan desain studi kasus. 
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PEMBAHASAN 
Hasil studi kasus ini menunjukkan bahwa kedua subjek mengalami penurunan skor 

nyeri berdasarkan instrumen Face, Legs, Activity, Cry, Consolability (FLACC) setelah 
pelaksanaan relaksasi napas dalam menggunakan media baling-baling. Selain penurunan skor 
nyeri, kedua subjek juga menunjukkan perubahan respons perilaku berupa berkurangnya 
ekspresi meringis, tangisan, ketegangan otot, serta lebih mudah ditenangkan selama masa 
observasi. Temuan tersebut memberikan gambaran bahwa pelaksanaan relaksasi napas dalam 
dengan media bermain dapat diterapkan sebagai salah satu intervensi keperawatan 
nonfarmakologis pada anak yang mengalami nyeri pasca operasi.  

Penurunan respons nyeri yang diamati pada kedua subjek dapat dijelaskan melalui 
mekanisme fisiologis relaksasi napas dalam. Latihan pernapasan dalam membantu 
memperlambat frekuensi napas, meningkatkan oksigenasi jaringan, menurunkan aktivasi 
sistem saraf simpatis, serta merangsang aktivitas sistem saraf parasimpatis sehingga tubuh 
berada dalam kondisi lebih rileks. Kondisi relaksasi tersebut berkontribusi terhadap 
berkurangnya persepsi nyeri dan meningkatkan kenyamanan pasien selama masa pemulihan 
pasca operasi (Potter et al., 2021; Hockenberry & Wilson, 2023). 

Selain memberikan efek relaksasi, penggunaan baling-baling sebagai media permainan 
juga berperan sebagai teknik distraksi yang membantu mengalihkan perhatian anak dari 
sensasi nyeri. Distraksi bekerja dengan memfokuskan perhatian anak pada aktivitas yang 
menyenangkan sehingga persepsi terhadap nyeri dapat berkurang. Pada saat meniup baling-
baling, anak melakukan pengaturan napas secara perlahan sekaligus memusatkan perhatian 
pada gerakan baling-baling yang berputar. Kondisi tersebut diduga berkontribusi terhadap 
penurunan respons nyeri melalui mekanisme modulasi persepsi nyeri dan pengalihan 
perhatian terhadap stimulus nyeri (Marques et al., 2023; Hockenberry & Wilson, 2023). Pada 
penelitian ini, selama pelaksanaan intervensi kedua subjek tampak lebih fokus pada aktivitas 
meniup baling-baling, lebih tenang, dan lebih kooperatif sehingga ekspresi nyeri yang 
ditunjukkan melalui indikator FLACC tampak berkurang.Temuan pada studi kasus ini sejalan 
dengan hasil tinjauan sistematis yang dilakukan oleh Marques et al. (2023), yang melaporkan 
bahwa berbagai intervensi nonfarmakologis, seperti teknik distraksi, relaksasi, terapi bermain, 
dan latihan pernapasan, dapat meningkatkan kenyamanan anak selama periode perioperatif. 
Demikian pula, Suresh et al. (2024) melaporkan bahwa kombinasi intervensi nonfarmakologis 
dengan terapi standar memberikan manfaat terhadap pengelolaan nyeri dan kecemasan pada 
anak yang menjalani tindakan pembedahan. Meskipun demikian, kedua penelitian tersebut 
menggunakan desain eksperimental sehingga hasilnya tidak dapat dibandingkan secara 
langsung dengan penelitian ini yang menggunakan pendekatan studi kasus. 

Respon kedua subjek juga menunjukkan bahwa faktor usia dan kemampuan kooperatif 
anak memengaruhi pelaksanaan intervensi. Anak yang mampu memahami instruksi sederhana 
cenderung lebih mudah mengikuti latihan napas dalam melalui aktivitas meniup baling-
baling. Hal ini sesuai dengan pendapat Hockenberry dan Wilson (2023) yang menyatakan 
bahwa intervensi berbasis bermain (play therapy) lebih mudah diterima oleh anak karena 
sesuai dengan tahap perkembangan kognitif dan emosional mereka. Permainan sederhana 
dapat membantu anak mengurangi kecemasan sekaligus meningkatkan kerja sama selama 
tindakan keperawatan. 

Walaupun kedua subjek menunjukkan perubahan skor FLACC setelah intervensi, hasil 
penelitian ini perlu diinterpretasikan secara hati-hati. Penelitian menggunakan desain studi 
kasus dengan jumlah subjek yang terbatas sehingga tidak dimaksudkan untuk menguji 
hubungan sebab-akibat maupun efektivitas intervensi. Selain itu, kedua subjek tetap 
memperoleh terapi analgesik sesuai dengan standar pelayanan rumah sakit sehingga 
perubahan respons nyeri kemungkinan dipengaruhi oleh kombinasi terapi farmakologis dan 
intervensi keperawatan nonfarmakologis. Oleh karena itu, hasil penelitian ini lebih 
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menggambarkan pengalaman klinis dalam penerapan relaksasi napas dalam menggunakan 
media baling-baling pada anak post operasi daripada membuktikan efektivitas intervensi 
tersebut. 
 
 
KESIMPULAN 

Studi kasus ini memberikan gambaran mengenai pelaksanaan relaksasi napas dalam 
menggunakan media baling-baling sebagai bagian dari intervensi keperawatan 
nonfarmakologis pada anak post operasi. Selama pelaksanaan intervensi, kedua subjek 
mampu mengikuti latihan pernapasan melalui aktivitas meniup baling-baling dengan baik dan 
menunjukkan perubahan respons nyeri berdasarkan hasil observasi menggunakan skala Face, 
Legs, Activity, Cry, Consolability (FLACC). Selain perubahan skor nyeri, anak tampak lebih 
rileks, kooperatif, dan lebih mudah dialihkan perhatiannya selama proses tindakan 
keperawatan. 

Temuan studi kasus ini menunjukkan bahwa relaksasi napas dalam dengan media 
baling-baling dapat diterapkan dalam praktik keperawatan anak sebagai salah satu bentuk 
intervensi nonfarmakologis yang mudah dilakukan dan sesuai dengan karakteristik 
perkembangan anak. Meskipun demikian, karena penelitian ini menggunakan pendekatan 
studi kasus dengan jumlah subjek yang terbatas, hasil penelitian tidak dapat digeneralisasikan 
maupun digunakan untuk menyimpulkan efektivitas intervensi. Penelitian selanjutnya dengan 
desain analitik atau eksperimental dan jumlah partisipan yang lebih besar diperlukan untuk 
memperoleh bukti yang lebih kuat mengenai penerapan intervensi ini pada anak post operasi. 
 
SARAN 

Penelitian selanjutnya disarankan melibatkan jumlah subjek yang lebih besar dengan 
desain penelitian yang lebih kuat sehingga dapat menghasilkan bukti ilmiah yang lebih 
komprehensif mengenai pelaksanaan relaksasi napas dalam menggunakan media baling-baling 
pada anak post operasi. Selain itu, perlu dilakukan pengendalian terhadap faktor-faktor yang 
dapat memengaruhi respons nyeri agar hasil penelitian memiliki validitas dan daya generalisasi 
yang lebih baik. 
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