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ABSTRAK

PENGARUH KOMBINASI
RELAKSASI OTOT PROGRESIF DAN NAFAS DALAM
TERHADAP BURNOUT DAN NYERI PADA PERAWAT KAMAR
OPERASI DI RSPAL dr. RAMELAN SURABAYA

Oleh: Kukuh Widodo

Pendahuluan: Burnout terjadi pada perawat dengan beban kerja tinggi. Burnout
pada perawat berdampak pada pelayanan kesehatan khususnya perawat kamar
operasi. Pelaksanaan manajemen relaksasi dapat diterapkan untuk mengurangi
burnout dan nyeri akibat kerja. Relaksasi otot progresif dan nafas dalam dapat
menjadi solusi untuk menurunkan burnout dan nyeri. Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui pengaruh kombinasi relaksasi otot progresif dan nafas dalam
terhadap burnout dan nyeri pada perawat kamar operasi.

Metode: Penelitian ini menggunakan desain Pre Experiment yang terdiri dari 2
tahap. Tahap pertama adalah survei deskriptif eksplorasi dengan pembuatan SOP
kombinasi relaksasi otot progresif dan nafas dalam melalui: Studi literatur
mengenai pemberian relaksasi otot progresif dan nafas dalam; Penentuan isu
strategis; Penyusunan SOP melalui FGD; Konsultasi pakar dengan ahli Pain
Management RSPAL dr. Ramelan Surabaya. Tahap 2 dilakukan uji coba SOP
kombinasi relaksasi otot progresif dan nafas dalam dengan metode pre dan post-
intervensi. Teknik pengambilan sampel dilakukan dengan total sampling sebanyak
30 perawat kamar operasi emergency.

Hasil: Tahap 1 berupa SOP kombinasi relaksasi otot progresif dan nafas dalam.
Tahap 2 berupa uji coba SOP kombinasi relaksasi otot progresif dan nafas dalam
pada perawat kamar operasi. Hasil menunjukkan adanya pengaruh terhadap
perlakuan sebelum dan sesudah intervensi terhadap burnout dan nyeri berturut-
turut sebesar 0,000 dan 0,001. Kombinasi relaksasi otot progresif dan nafas dalam
jika dilakukan secara teratur dapat mengurangi burnout dan nyeri pada perawat.

Kesimpulan: Kombinasi relaksasi otot progresif dan nafas dalam dapat
mempengaruhi penurunan burnout dan nyeri pada perawat kamar operasi.

Kata Kunci: Burnout, Nyeri, Relaksasi Otot Progresif, Relaksasi Nafas Dalam,
Perawat
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ABSTRACT

THE EFFECT OF COMBINATION OF PROGRESSIVE MUSCLE
RELAXATION AND DEEP BREATH ON BURNOUT AND PAIN IN
OPERATION ROOM NURSES AT RSPAL dr. RAMELAN SURABAYA

By: Kukuh Widodo

Introduction: Burnout occurs in nurses with a high workload. Burnout on nurses
has an impact on health services, especially operating room nurses. The
application of relaxation management can be applied to reduce burnout and pain.
Progressive muscle relaxation and deep breathing can be a solution to reduce
burnout and pain. This study aims to determine the effect of the combination of
progressive muscle relaxation and deep breathing on burnout and pain in
operating room nurses

Methods: This study used a Pre Experiment design which consists of 2 stages. The
first stage was an exploratory descriptive survey by making SOPs for a
combination of progressive muscle relaxation and deep breathing through:
Studying the literature on the provision of progressive muscle relaxation and deep
breathing; Determination of strategic issues; Preparation of SOPs through
FGDs; Expert consultation with RSPAL Pain Management expert dr. Ramelan
Surabaya. In Phase 2, a trial of SOP of a combination of progressive muscle
relaxation and deep breathing was conducted with pre and post intervention
methods. The sampling technique with a total sampling of 30 emergency room
nurses.

Results: Stage 1 was combination of progressive muscle relaxation SOP and deep
breathing. Stage 2 was trial of SOP combination of progressive muscle relaxation
and deep breathing in operating room nurses. The results showed that there was
an effect of treatment before and after the intervention on burnout and pain each
0.000 and 0.001. The combination of progressive muscle relaxation and deep
breathing can reduce burnout and pain in nurses.

Conclusion: The combination of progressive muscle relaxation and deep
breathing can affect the reduction of burnout and pain in operating room nurses.

Keywords: Burnout, Deep Breathing Relaxation, Nurse, Pain, Progressive Muscle
Relaxation.
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RINGKASAN

Burnout didefinisikan sebagai kelelahan secara fisik, mental dan
emosional yang diakibakan oleh tuntutan pekerjaan yang meningkat. Profesi
perawat sangat rentan mengalami burnout yang diakibatkan oleh tingginya beban
kerja yang berdampak pada kondisi kelelahan dalam bekerja (Tinambunan and
Tampubolon, 2018; Utami et al., 2016). Penurunan burnout dibutuhkan untuk
mengurangi dampak secara fisik, mental dan emosional untuk pemberian
pelayanan yang optimal dan tidak merugikan instansi dalam memberikan
pelayanan kesehatan.

Manajemen relaksasi untuk mengurangi burnout dalam penelitian ini yaitu
pemberian kombinasi relaksasi otot progresif dan nafas dalam. Relaksasi otot
progresif dilakukan untuk menurunkan ketegangan otot yang ditujukan untuk
mengurangi stres dan memberikan rasa rileks (Saluy et al., 2021). Teknik nafas
dalam dianjurkan untuk meningkatkan aliran darah ke daerah yang mengalami
spasme dan iskemik sehingga peredaran oksigen dalam darah mampu melepaskan
endorphin dan enkefalin tanpa menggunakan alat (Dwika ez al., 2022).

Desain penelitian 2 tahap yaitu tahap 1 dengan deskriptif eksplorasi
dengan mengembangkan SOP kombinasi relaksasi otot progresif dan nafas dalam.
Tahap 2 dilakukan dengan menggunakan desain pre eksperimen dengan pre dan
post test. Teknik pengambilan sampel dengan total sampling. Jumlah sampel
sebanyak 30 perawat kamar operasi emergency. Analisis data dilakukan dengan
uji distribusi frekuensi dan uji faktor hubungan menggunakan chi-square yang
dibandingkan dengan p value 0,05. Serta uji pengaruh menggunakan paired t test
apabila data normal dan uji Wilcoxon sign rank apabila data tidak normal.
Penelitian dilakukan pada perawat kamar operasi emergency RSPAL dr. Ramelan
Surabaya.

Hasil analisis faktor hubungan menunjukkan tidak ada hubungan antara
variabel usia, jenis kelamin, tingkat pendidikan, status pernikahan, dan masa
kerja. Hasil uji pengaruh kombinasi relaksasi otot progresif dan nafas dalam
terhadap burnout menunjukkan adanya pengaruh yang signifikan sebesar 0,000
(p<0,05) yang artinya adanya penurunan kejadian burnout perawat kamar operasi
emergency setelah diberikan kombinasi relaksasi otot progresif dan nafas dalam.
Penurunan kejadian burnout ditunjukkan dengan adanya nilai negative rank
sebesar 26 yang artinya 26 perawat kamar operasi emergency mengalami
penurunan burnout dan nilai fies sebesar 4 yang artinya sebanyak 4 perawat kamar
operasi emergency memiliki kriteria burnout yang sama. Komponen burnout
berupa kelelahan emosional, depersonalisasi dan pencapaian prestasi diri
mengalami penurunan setelah diberikan kombinasi relaksasi otot progresif dan
nafas dalam.

Hasil uji pengaruh kombinasi relaksasi otot progresif dan nafas dalam
terhadap nyeri menunjukkan adanya pengaruh yang signifikan sebesar 0,001
(p<0,05) yang artinya adanya penurunan nyeri yang dirasakan perawat kamar
operasi emergency setelah diberikan kombinasi relaksasi otot progresif dan nafas
dalam. Penurunan nyeri ditunjukkan dengan adanya nilai negative rank sebesar
13 yang artinya 13 perawat kamar operasi emergency mengalami penurunan nyeri
dan nilai fies sebesar 17 yang artinya sebanyak 17 perawat kamar operasi
emergency memiliki kriteria nyeri yang sama.

X1
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Perawat kamar operasi emergency yang melakukan relaksasi merasakan
perasaan lebih tenang dan mengurangi rasa kelelahan akibat kerja sehingga
konsentrasi meningkat. Efek yang dapat dirasakan oleh perawat adalah adanya
rasa relaks pada kondisi fisik yang tegang akibat burnout, stres kerja dan beberapa
tekanan yang dihadapi ditempat kerja. Selain itu, adanya relaksasi ini dapat
meningkatkan kepercayaan perawat terhadap rumah sakit dengan bekerja lebih
produktif dan dapat menangani permasalahan secara mandiri tanpa mengandalkan
seorang terapis.

Penurunan intensitas nyeri pada perawat kamar operasi emergency
dikarenakan adanya peningkatan fokus terhadap nyeri yang beralih pada relaksasi
nafas, sehingga suplai oksigen dalam jaringan akan meningkat dan otak bisa
berelaksasi. Penurunan intensitas nyeri pada penelitian ini menunjukkan adanya
perubahan pada kriteria nyeri sedang ke kriteria nyeri ringan. Sedangkan pada
perawat dengan kriteria nyeri ringan terjadi penurunan ke kriteria tidak nyeri atau
tidak merasakan nyeri setelah dilakukan kombinasi relaksasi otot progresif dan
nafas dalam.

xii
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SUMMARY

Burnout is defined as physical, mental and emotional exhaustion resulting
from increased job demands. The nursing profession is very susceptible to
burnout caused by high workload which results in fatigue at work (Tinambunan
and Tampubolon, 2018; Utami et al., 2016). Reducing burnout is needed to
reduce physical, mental and emotional impacts for optimal service delivery and
not harm institutions in providing health services.

Relaxation management to reduce burnout in this study is a combination
of progressive muscle relaxation and deep breathing. Progressive muscle
relaxation is carried out to reduce muscle tension which is intended to reduce
stress and provide a feeling of relaxation (Saluy et al., 2021). Deep breathing
techniques are recommended to increase blood flow to areas that are
experiencing spasm and ischemia so that oxygen circulation in the blood is able
to release endorphins and enkephalins without using tools (Dwika et al., 2022).

The research design is 2 stages, namely stage 1 with descriptive
exploration by developing SOPs combining progressive muscle relaxation and
deep breathing. Stage 2 was carried out using a pre-experimental design with pre
and post tests. Sampling technique with total sampling. The number of samples is
30 emergency operating room nurses. Data analysis was carried out by testing
the frequency distribution and the relationship factor test using chi-square
compared with a p value of 0.05. As well as the effect test using the paired t test if
the data is normal and the Wilcoxon sign rank test if the data is not normal. The
research was conducted on emergency operating room nurses at RSAL dr.
Ramelan Surabaya.

The results of the relationship factor analysis showed that there was no
relationship between the variables of age, gender, education level, marital status,
and years of service. The test results of the effect of the combination of
progressive muscle relaxation and deep breathing on burnout showed a
significant effect of 0.000 (p <0.05), which means there was a decrease in the
incidence of burnout for emergency operating room nurses after being given a
combination of progressive muscle relaxation and deep breathing. The decrease
in the incidence of burnout is indicated by the presence of a negative rank value of
26, which means that 26 emergency operating room nurses experienced a
decrease in burnout and a tie value of 4, which means that as many as 4
emergency operating room nurses have the same burnout criteria. Burnout
components in the form of emotional exhaustion, depersonalization and self-
achievement decreased after being given a combination of progressive muscle
relaxation and deep breathing.

Analysis of the effect of the combination of progressive muscle relaxation
and deep breathing on pain showed a significant effect of 0.001 (p <0.05), which
means that there was a decrease in pain felt by emergency operating room nurses
after being given a combination of progressive muscle relaxation and deep
breathing. The reduction in pain was indicated by a negative rank value of 13,
which means that 13 emergency operating room nurses experienced a decrease in

xiii
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pain and a ties value of 17, which means that as many as 17 emergency operating
room nurses have the same pain criteria.

Emergency operating room nurses who do relaxation feel calmer and
reduce fatigue due to work so that concentration increases. The effect that can be
felt by nurses is a sense of relaxation in a tense physical condition due to burnout,
work stress and some of the pressures faced in the workplace. In addition, this
relaxation can increase nurses’ trust in the hospital by working more productively
and being able to handle problems independently without relying on a therapist.

The decrease in pain intensity in emergency operating room nurses is due
to an increased focus on pain which switches to breathing relaxation, so that the
supply of oxygen in the tissues will increase and the brain can relax. The decrease
in pain intensity in this study indicated a change in the criteria for moderate pain
to the criteria for mild pain. Whereas for nurses with mild pain criteria, there was
a decrease to the criteria for no pain or not feeling pain after a combination of
progressive muscle relaxation and deep breathing was carried out.
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