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meringankan nyeri yang dirasakan, bukan menyembuhkan penyakit. 
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LEMBAR STANDAR PROSEDUR OPERASIONAL (SPO)  

GENGGAM JARI 

Pengertian Relaksasi genggam jari adalah sebuah teknik relaksasi yang sederhana 

dan mudah dilakukan oleh siapapun untuk mengurangi intensitas nyeri 

pasca pembedahan 

Tujuan 1. Mengurangi nyeri, takut dan cemas 

2. Mengurangi perasaan panik, khawatir dan terancam 

3. Memberikan perasaan yang nyaman pada tubuh 

4. Menenangkan pikiran dan dapat mengontrol emosi 

Prosedur Prosedur penatalaksanaan teknik relaksasi genggam jari diantaranya, 

yaitu : 

1) Duduk atau baring dengan tenang 

2) Genggam jari selama 2-3 menit dimulai dari ibu jari, bisa dengan 

telapak tangan sebelahnya apabila merasa khawatir yang 

berlebihan, genggam jari telunjuk dengan telapak tangan 

sebelahnya apabila merasa takut berlebihan, gengggam jari 

tengah dengan telapak tangan sebelahnya apabila merasa marah 

berlebihan, genggam jari manis dengan telapak sebelahnya apabila 

merasa sedih berlebihan dan genggam jari kelingking dengan 

telapak tangan sebelahnya apabila merasa stress berlebihan. 

3) Tutup mata, fokus, dan tarik nafas perlahan dari hidung, 

hembuskan perlahan dengan mulut. Lakukan berkali-kali. 

4) Katakan, “semakin rileks, semakin rileks, semakin rileks, semakin 

rileks”, dan seterusnya sampai benar-benar rileks. 

5) Apabila sudah dalam keadaan rileks, lakukan hipnopunktur yang 

diinginkan seperti, “sembuhkanla”, “saya bisa mendapatkan yang 

lebih baik”, dan lain-lain sesuai dengan permasalahanya. 

6) Gunakan perintah sebaliknya untuk menormalkan pikiran bawah 

sadar. Contohnya, “saya akan menjadi lebih baik lagi ”, “mata 

saya perintah untuk normal kembali dan dapat dengan mudah 

untuk dibuka”. 

7) Lepas genggam jari dan usahakan lebih rileks. 

 

 

 

 

 

8) Motivasi pasien untuk mempraktikkan kembal iteknik relaksasi 

genggam jari 
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LEMBAR WAWANCARA 

PENGKAJIAN LANJUTAN/MENDALAM PASIEN DENGAN NYERI 

Nama : Diagnosis : 

No. RM : Tanggal masuk: 

Ruangan : Nama DPJP : 

1. Lokasi nyeri (silakan diberi tanda pada gambar) 

 

2. Skala nyeri (pilih salah satu angka yang sesuai) 

 
 

3. Karakteristik nyeri 
Meringis  Menusuk    Menekan           Menyebar 

4. Durasi (lamanya waktu, saat nyeri timbul) 
 1-2 menit    2-3 menit      3-4 menit       >5 menit 

5. Kondisi bagaimana nyeri timbul 
Bila bergerak Tiba-tiba             Hilang timbul 

6. History/riwayat 

a. Sebutkan riwayat penyakit dahulu yang berhubungan dengan nyeri: 
b. Apakah sudah mengkonsumsi obat penghilang rasa nyeri? 

Sudah               Belum 

c. Apakah nyeri ini mengganggu aktifitas sehari-hari?       

Ya                 Tidak 

 

 

 

 

 



 
 

LEMBAR OBSERVASI 

 

Implementasi Teknik Relaksasi Genggam Jari dalam Mengatasi Nyeri Akut 

pada Pasien Post Debridement Ulkus Diabetikum 

di RSUD Jendral Ahmad Yani Kota Metro 

 

Instrumen Nyeri 

Nomor Responden  : 

Nama Inisial   : 

No.RM   : 

Umur    : 

Ruang    : 

Pengalaman operasi  : Pernah/ Tidak pernah 

Petunjuk Pengisian  : Silahkan lingkari angka di bawah ini yang 

menunjukkan skala nyeri yang dirasakan oleh anda 

saat ini dari 0 (tidak nyeri) sampai angka 10 (sangat 

nyeri). 

Pre Intervensi 

Tanggal/Jam 

 

 

 

Post Intervensi  

Tanggal/ jam: 

 

 

(Nisrinitya, 2021) 

 



 
 

 



 
 

 


	LEMBAR WAWANCARA
	PENGKAJIAN LANJUTAN/MENDALAM PASIEN DENGAN NYERI
	Instrumen Nyeri
	Nomor Responden  :
	Nama Inisial   :
	No.RM   :
	Umur    :
	Ruang    :
	Pengalaman operasi  : Pernah/ Tidak pernah

